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Der 

Vampirismus 


von 


Dr.  Friedrich  Alexander  Simon  jun*  ^ 

praktiscliem  Arzte  in  Hamburg. 


Bei  Hoff  mann  und  Campe  ist  erschienen  und 
durch  alle  Buchhandlungen  zu  bekommen : 

DesruelleSy  H.  M.  J.y  Veher  die  Behandlung'  ohne 
9"^^^^silber  bei  reiierischen  und  solchen  Krank- 
heiten, welche  vom  Missbrauche  des  Mercurs  ent- 
stehen,   gr.  8.    18  Gr. 

Mittheilungen  aus  dem  Gebiete  der  g-esammten  Heil- 
kunde ,  herausge^.  von  einer  medicinisch  -  Chirurg', 
Gesellschaft  in  Hamburg*.    1.  Band. 

Oppenheim  y  Dr.  F,  JV.  ^  Die  Behandlung-  der  Lust- 
seuche ohne  Quecksilber  oder  die  nicht  merciinellen 
Mittel  und  Methoden  zur  Heilnn^  der  Lustseuche. 
Nebst  einem  kiu'zen  Beiicht  über  die  Anwendung 
der  antiphlogistischen  Methode  gegen  diese  Krank- 
heit, im  allg'emeinen  Krankenhause  zu  Hamburg*, 
g-r.  8.    1  Thlr.  12  Gr. 

SchoHy  JD}\  31,  J,  A^y  Handbuch  der  pathologischen 
Anatomie  des  menschl.  Auges,   gr,  8.   1  Thlr.  12  Gr. 

Swiofiy  Dr,  F,  ^i.3  Samuel  Hahiieinann  Fseudomes" 
Sias  medicus  y,ai  t^o/Jiv  der  Verdiiimer  oder  kri- 
tische Ab-  und  Ausschwemmung'  des  medicinischen 
Augiasstalles,  Organ on  der  Heilkunst,  auch  homöo- 
pathische Heilkims t  g'enannt,  für  Aerzte  und  g-ebil- 
d^ie  Nichtärzte.     g^r.  8.     1  Thlr.  12  Gr. 

lieber  den  Sublimat  und  die  Inunktionskur  mit  be- 
sonderer Beziehung  auf  DzondVs  neue  zuverlässige 
Heilart  der  Lustseuche  und  die  Louvrier-Rustische 
Inunktionskur.    gr.  8.    1  Thlr.  12  Gr. 

Yom  Tripper,  seiner  Natur  und  seinen  Tücken 

und  den  häufigen  schlimmen  Folgen ,  besonders 
einer  sclilechten  und  unzweckmässigen  Behand- 
lungsweise;  nebst  Angabe  zweckdienlicher  und 
immer  unschädlicher  Mittel,  in  Ermangelung  ärzt- 
licher Hülfe;  ein  unentbehrlicher  Rathgeber  für 
Lajen.    8.  12  gr. 

Versuch  einer  kritischen  Geschichte  der  ver- 
schiedenartigen ,  besonders  imreinen  Behaftimgen 
der  Geschlechtstheile  und  ihrer  Umgegend,  oder 
der  örtlichen  Lustübel,  seit  der  ältesten  bis  auf  die 
neueste  Zeit,  und  ihres  Verhältnisses  zu  der,  Ende 
des  15.  Jahrhunderts  erschienenen  Lustseuche.  1. 
Band.    gr.  8.    1  Thlr.  12  Gr. 


Der 

Vampirismus 

im  neunzehnten  Jahrhundert 

oder 

über  wahre  und  falsche  Induration  zur 
Bhitentziehung 

n  i  r  li  t 

mit  Beziehung  auf  Ernst  von  Grossi's  tragischen 

Tod  nach  neunmaligen  Aderlässen  innerhalb 

sechs  Tagen 

von 

Dr.  Friedrich  Alexander  Simon  jun. 

praktischem  Arzte  in  Hamburg, 


^on  mihi,  sed  raiioniy   aui  quae  ratio  esse  videiur 
Militö,  securus  quid  rnordicus  hie  ienet,  aui  hie» 

Scaliger, 


H  a  m  b  u  r  g,     1830. 
Bei    H  o  f  f  in  a  u  n    und   Campe. 


Qurmquam  havd  me  laiety  aegros  temeraria  san^ 
guinis  missione  mulctaios^  xonvenientium  cardiacorum 
usu  aJiquando  servcm  ^  sangidneinque  ad  tenorem 
defaecationi  mae  peragendae  idonemn  restitui  posse; 
sed  praesiiierai  pJagam  non  infligi^  quam  sanari. 

S  y  d  e  n  h  a  m.    Ed,  Kuhn,  pag.  37. 


Vorwort. 


JEial  6h  i^rjiuiovQyol  ol  yhv  (fXavQOi  ^  ol 
Sl  noXff  SiaifiqovTeg,  ottsq  ,  ai  /ldj  tjp  irjtQixrj 
oAö)^,  fiTi^  iy  avty  eGy.STTrOy  fj,7}(f  evqoixo  uri- 
6ey  y  ovx  ap  rjy ,  äXXa  ndvTSg  ap  o/lioiüjs  al- 
TTJg  ImeiqoC  re  xal  avEnLaTrj^xoveg  riaav ,  xal 
TVXV  ^^^^^  ^^  ^^^  ica^vovxioy  &ioiy.aTto  *). 
Hippocrates  Ed.  Kühn,  Tom.  I.  pg.  23. 

"b  ich  gut  daran  gethan  habe^  dieses  Büchlein  zu 
schreiben  und  in  die  Welt  zu  schicken,  weiss  ich 
kaum;  so  wie  ich  überhaupt  mehr  und  mehr  zu 


*)  Zu  Deutsch:  Es  g'ibt  schlechte  und  ausge- 
zeichnete Aerzte ;  was  nicht  sejn  würde ,  wenn  es 
itberhaupt  keine  Arzneikunst  und  nichts  in.  ihr  zu  be- 
obachten und  zn  erfinden  gäbe,  sondern  Alle  würden 
gleich  unerfahren  und  unwissend  seyn ,  und  die 
Kranken  vom  Zufall  abhängen. 


zweifeln  anfange,  ob  ärztliche  Schriftsteller,  beim 
besten  Willen,  sich,  ihren  Kollegen  und  den 
Kranken  viel  nützen.  Sich  selbst  vielleicht  am 
wenigsten;  denn  die  Meinung  geht,  ein  echt- 
praktischer Arzt  habe  weder  Zeit  noch  Beruf 
zu  schreiben,  höchstens  etwa  zu  L^hombre  und 
Whist.  Wenn  also  ein  Arzt  trotzdem  schreibt, 
so  ist  er  kein  praktischer,  und  was  wäre 
demnach  von  einem  Arzt,  welcher  Bücher 
schreibt,  zu  lernen?  Nichts,  gar  nichts! 

Aber  so  ist  der  Mensch;  woran  er  sich  ge- 
wöhnt, Gutes  oder  Schlechtes,  Bequemes  oder 
Unbequemes,  er  kann  nicht  davon  lassen.  Der 
Trinker  nicht  vom  Trinken,  der  Schriftsteller 
nicht  vom  Schreiben.  O  Ihr  Mäimer  Athens! 
hütet  Euch  daher  vor  Wein  und  Dinte.  Es 
gibt  kein  ärgeres  Gift  als  Trunk  und  Schreib- 
seligkeit. Weintrinken  und  Dintevergiessen 
läuft  auf  Eins  hinaus,  und  es  ist  am  Ende  einer- 
lei, ob  man  sich  das  Podagra  und  die  Gicht 
antrinkt  oder  anschreibt.    Aber  das  Angeschrie- 
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bene  ist  doch  ehrenvoller.  Dass  sich  Gott  er- 
barme !  Da  steckt  eben  der  Knoten.  Hat  man 
sich  die  Gicht  angeschrieben;  so  wird  man  da- 
für oft  noch  schlecht  recensirt  und  öffentlich 
gehudelt^  während  der  verunglückte  Sohn  des 
Bacchus^  der  sie  sich  angeschlemmt  und  angetrun- 
ken^ von  seinem  Arzte,  wenn  er  nicht  etwa  in 
die  Hände  eines  blutgierigen  Entzündungsman- 
nes föUt,  sa  liebreich  gehegt  und  gepflegt  wird, 
dass  er,  eben,  eben  hergestellt,  nichts  Besseres 
zu  thun  weiss  ^  als  Stoflf  zu  einem  andern  Po- 
dagra einzuladen. 

Schlecht  aber  recensirt  zu  werden,  fiir  ge- 
genwärtiges Kind  meiner  jüngsten  Müsse,  wird 
nicht  unwahrscheinlich  mein  Loos  und  mein 
Dank  seyn,  da  nicht  Wenige  meinen  werden, 
nur  vonGrossTs  beklagenswerther  Tod  habe  es 
ins  Leben  gerufen,  und  es  sey  mir  nur  um  ein 
neues  axdväalov  zu  thun  gewesen.  Dagegen 
muss  ich  indess  aufs  Feierlichste  protestiren. 
Es   kann  immer  seyn,   dass  jener  lamentable 


Till 


Fall  auf  die  Erscheinung  dieser  Abhandlung 
einigen  Einfluss  gehabt  hat,  in  so  fern  meine  ent- 
schiedene, schon  früher  ausgesprochene,  Antipa- 
thie gegen  das  Entzündungsunwesen  darin  frische 
Nahrung  gefunden;  aber  in  Beziehung  auf  jene 
nur  durch  den  Tod  vereitelte,  Heilung  ist  sie 
nicht  verfasst  worden.  Ich  glaube  freilich  nicht, 
dass  ich  an  den  verewigten  von  Grossi  wegen 
einer  ^^  Pleuritis  costalis  rheumatica  cum  com'» 
pliccdione  gasirica  et  congestionibus  pulmonum 
ex  TiaemorrJioidibus^^  neun  Mal  die  Lanzette  und 
zudem  24  Blutegel  hätte  legen  lassen^);  doch 
will  ich  damit  keine  Beschuldigimg  gegen  ein 
besonderes  Heilverfahren  ausgesprochen  haben, 
und  überlasse  es  Andern,  zu  urtheilen,  ob  von 
Grossi  lege  artis^  humanitatis  et  prudentiae  be- 
handelt worden.  Rollegialisch  ohne  Zweifel. 
Noch  ein  Mal,   ich  will  hier  Keinen  verdäch- 


''^)  S.  Salzb.   med.  chinirg,  Zeitung  Mäiz,    April 
niid  Mai  1830. 
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tigen^  Keinem  etwas  anhängen.  Keinen  ankla- 
gen, lind  will  mir  keinen  Injurienprocess  an- 
gestiftet haben: 

Denn  Brutus  ist  ein  ehrenwerther  Mann, 
Und  ehrenwerthe  Männer  sind  sie  Alle ! 

Aber  nach  München  reise  ich  doch  nichts  wena 
ich  dos  Unglück  haben  sollte,  von  einer  Plew 
ritis  costalis  rheumatica  u.  s.  w«  befallen  zu 
werden;  das  wird  mir  hoffentlich  Niemand  ver- 
argen: ierrent  vestigia.  Was  hat  man  davon, 
wenn  sie  einem  nach  dem  Tode  mittelst  der 
Sektion  den  Beweis  vor  die  todten  Augen  hal- 
ten, dass  man  le^e  artis  kurirt  sey,  und  dass 
es  nur  unglücklicher  Weise  an  Blut  gefehlt  zu 
dem  letzten,  entscheidenden  Aderlasse  ?  Ins 
Leben  ist  doch  noch  keiner  durch  diesen  Be- 
weis zurückgekehrt.  Und  wozu  hilft ,  dem 
Arzt  und  dem  Kranken  die  richtige  Diagnose, 
wenn  es  an  Blut  fehlt  zum  zehnten  oder  zwan- 
zigsten Aderlass,  und  der  Kranke  die  unfehl- 
bare Heilung  nicht  erlebt? 


Doch  tadelsüchtige  Recensenten  möchten 
diese  harmlosen  Reden  satyrisch  mid  boshaft 
nunnenj^  mid  könnten  meinen^  der  Handel 

De  venaesecttone  rite  imiiiuenda 

sey  Ali  ernst  für  den  Spasöt  Ich  wüsste  aber 
wirklich  nicht,  dass  mir  scherzhaft  zu  Mnthe 
wäre,  und  hat  sich  eine  scherzartige  Wendung 
in  Vorstehendes  eingeschlichen,  so  ist  es  wider 
Wissen  und  Willen  geschehen«  Jure  na  1 
sagt: 

^ySi  natura  negaty  fivctt  indignatio  versum;^^ 

so  könnte  sich  meiner  eine  verzweifelungsvolle 
Lustigkeit  bemächtigt  haben,  wo  das  Gesicht 
lacht,  während  das  tief  betrübte  Herz  blutige 
Thränen  weint.  Mit  der  Nichtreise  nach  Mün- 
chen im  Fall  einer  ^^  Pleuritis  costalis  rJieuma-' 
tica^^  ist  es  übrigens  mein  bitterer  Ernst  ge- 
wesen; denn  eine  Reise  dahin  möchte  unter 
solchen  Umständen  nicht  viel  anders  als  wie 
eine  Reise  in  die  Ewigkeit  zu  betrachten  seyn, 
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und  wer,  selbst  der  gröbste  Materialist,  möchte 
wolil  mit  dieser  Scherz  treiben! 

Tliat  nndiscovered  comitry^  from  u/hose  hourne 
No  iraveller  retums. 

Um  jedoch  nicht  ferner  missverstanden  zu 
werden,  und  um  zu  keiner  falschen,  lieblosen  Deu- 
timg von  unzeitiger  Satire  und  schlechter  Witzelei 
Anlass  zu  geben,  erkläre  ich  lieber  ganz  ernst 
und  kurz  ^  dass  ich  es  mit  dem  Vampirismus 
unserer  Zeit  im  Allgemeinen  zu  thun  habe, 
und  mit  Erörterung  der  wahren  und  falschen 
Indikationen  zum  Blutlassen  ins  Besondere» 
Wenn  so  manche  Fälle  bekannt  werden,  wo 
überreichliche  Blutentziehung  zwar  die  Krank- 
heit geheilt,  aber  den  Menschen  getödtet  hat; 
dann  wird  unvermeidlich  der  verhangnissvol- 
len  Frage  Raum  gegeben,  ob  das  endlose  und 
übermässige  Blutlassen  überhaupt  am  rechten 
Orte  imd  ob  es  überall  das  Mittel  ist,  wo- 
von so  viele  Aerzte  das  Wohl  und  Wehe  der 
Kranken  so  zuversichtlich  imd  keck  abhängig 
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machen.  Kein  ärztlicher  Zeitgenosse,  dem 
das  wahre  Gedeihen  und  Fortschreiten  der 
Rimst  am  Herzen  liegt,  wird  die  Wichtig- 
keit einer  solchen  Frage  in  Abrede  stellen. 
Die  entzündliche  Konstitution  der  Menschen 
und  der  Krankheiten  soll  zwar  schon  seit 
einigen  Jahren  erloschen,  und  eine  ganz  ent- 
gegengesetzte im  Anzüge  seyn;  auf  das  the- 
rapeutische Verfahren  gar  vieler  Aerzte  scheint 
diese  Metamorphose  aber  zur  Zeit  noch  w^nig 
Eindruck  gemacht  zu  haben,  und  es  darf 
sich  kein  Schmerz,  kein  Stich,  keine  Rothe^ 
keine  Geschwulst  an  irgend  einem  Gliede  des 
Körpers  zeigen,  ohne  nicht  sogleich  mit  Ader- 
lass  und  Blutegeln  aufs  kräftigste  und  eifrigste 
verfolgt  zu  werden.  Dieses  praktische  Un- 
wesen ist  zwar  schon  von  vielen  Seiten  her 
besprochen  und  gerügt  worden,  da  es  aber 
trotzdem,  ohne  mich  gerade  auf  von  Grosses 
Befreiung  von  allen  Erdenleiden  zu  beziehen, 
noch  immer  fort  grassirt,  so  schienen  mir 
einige  Bemerkungen  über  wahre  und  falsche  In- 
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dikation  zur  Blutentziehung^  weder  ganz  über- 
flüssig noch  ganz  unpassend.  Es  ist  übrigens 
nicht  das  erste  Mal,  dass  ich  gegen  die  Häma* 
tomanie  vieler  Zeitgenossen  diesseits  und  jen- 
seits des  Rheins  auftrete;  ich  habe  mich  schon 
bei  Gelegenheit  der  Verhandlungen  über  die 
zweckmässigste  Behandhing  des  Scharlachs  gegen 
den  Älissbranch  der  unbedingten  und  übertrie- 
benen Antiphlogistik  überhaupt  nachdrücklich 
erklärt.  Die  Hämatomanen  selbst  werden  frei- 
lich durch  nachstehende  Bemerkungen  weder 
belehrt  noch  bekehrt  werden;  das  ist  aber 
auch  der  -nächste  Zweck  derselben  durchaus 
nicht«  Sie  sind  hauptsächlich  angehenden  Prak- 
tikern gewidmet,  um  sie  zu  warnen,  sich  nicht 
einseitigen  pathologischen  Begriffen  und  einem 
einseitigen  therapeutischen  Verfahren  rücksichts- 
los hinzugeben.  Erfreulich  aber  und  ehrend 
wird  es  dem  Verf.  seyn,  wenn  auch  ältere 
Praktiker,  die  dem  tieferen  Nachdenken  über 
den  Stoff,  welchen  ihnen  die  Erscheinungen 
am  Krankenbette  täglich  darbieten,    nicht  ab- 
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hold,  und  die  selbst  gegen  ihre  eignen  An- 
sichten streitenden  Meinungen  unpartheiisches 
Gehör  zu  geben  geneigt  sind,  — ?>wenn  auch 
diese  seine  Bemerkungen  ihrer  Aufmerksam- 
keit nicht  ganz  unwerth  finden  sollten« 

Hamburg,  im  August  1830. 

Simon  jun.  Ih\ 


Geschichtliche  Vorbemerkungen* 


Mulii  caeleroqmn  sagaces  et  docii  viri 
opinionibus  qmhusdant  mancipantur  ^  qua- 
Tum  falsitaiem  velrudissimus  qmsque  ahtmde 
cognosdt;  at  Uli  oh  innatam  quandam  emimi 
inclinationem  y  qua  in  illas  feruntuVy  non 
solum  certas  eacisiimant  sed  ne  per  evideti" 
iissimas  rationes  ah  iisdem  removeri  patiun-- 
iur.  Hoc  aperiius  Qonstat  in  aliquihus  medi- 
cis^  dum  remedia  pro  curatione  morhorum 
praescrihunt, 

Baglivi^  Praxis  medica  Lih.  L  cap,  3, 


Ob, 


wie  Plinius  meint,  die  Menschen  in  alter 
Zeit  den  Gebrauch  des  Aderlasses  vom  Nilpferde 
gelernt,  oder  ob  nicht  vielmehr  die  Avoblthätige 
Wirkung  freiwilliger  Blutfliisse  in  a<;uten  und 
chronischen  Kranklieiten  zuerst  auf  den  Gedanken 
künstlicher  Blutentziehung  gebracht  hat,  wollen  wir 
hier  nicht  ermitteln.  So  weit  können  und  dürfen 
wir  hier  nicht  ausholen.  Aber  wie  man  über  An- 
w^endung  und  Nutzen  des  Blutlassens  in  älterer 
und   neuerer   Zeit   gedacht,    und   wie   und   warum 
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die  Aii,sicL(en  sIcL  bald  so  und  bald  so  g-estaltet,  dar- 
über Einiges  voranzuscliicken,  dürfte  eben  so  niitz- 
licli,  als  belehrend  sein. 

In  den  liippokratiscLen  Schriften  zuvörderst 
fcült  die  Indikation  zum  Aderlass  nicLt  dürftig  aus, 
obgleich  "w^eise  vor  zu  grosser  Schwächung  des 
Körpers  gewarnt  ^rd.  Eine  Haupstelle  darüber 
findet  sich  in  dem  Buche  ,yT€€Qt  duaxrjg  o^'ow^." 
Daselbst  hejsst  es  ''^~) ; 

,5  In  akuten  Leiden  magst  du  Blut  lassen, 
wenn  die  Krankheit  sich  heftig  anlasst  und  die 
Patienten  im  blühenden  Alter  und  stark  sind.  — 
Sollten  sie  naph  reichlicher  Bhitentziehung  sich 
«chwach  fühlen,  so  lasse  jeden  dritten  Tag  ein 
Kljstier  setzen,  bis  der  Kranke  in  Sicherheit  ist 
und  Hunger  fühlt.  —  Am  wenigstens  können 
heftige  Leberschmerzen  und  Milzbeschwerden  nebst 
andern  Entzündungen  und  Schmerzen  über  dem 
Zwerchfell,  so  wie  krankhafte  Anstauungen  ge- 
hoben werden,  w^enn  sie  einer  zuerst  mit  Abfüh- 
rungsmittelu    angreift.       Gegen    solche    sind    Blut- 


rrjTca  ro  vocfrjf.ia  xal  ol  e/ovzsg  ay.^ucc^iaai  t\]  rjltyJrj  xal 
^(üfjiil  TtaQTJ  avTEOLüiV.  ' —  Tjy ,  ^h  aa&eviöTBooi  (faCycav- 
lai,  rjy  y,al  Tcleicty  tov  cufAatog  aiflXtjgy  ylva/uq)  xcctcc 
trjy  xoilirjV  /o^ea&cit  6iä  roLTrjg  rjuiorjg ^  ecog  uv  ly  cca- 
(fdlsCr^  yiyoiro  6  roG^ojy  y.ccl  liuov  yq}](^oi*  —  /ncdiara 
Sh  vnaxog  n^QKo^vytai  y.a\  GnXrivog  ßccß£a  y.ccl  cdXcu 
(pleyuaaLai    re    y.cu    v-rthq    (fQEi^cjy   ntqio^vvCai   re   y.cu 
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ehtzieliuDgen  das  Haui^tmlttel."  —  jjDer  Sehenstich 
kann  zwar  nicht  imzweckmässi^  mit  warmen  Um- 
schlägen kiirirt  werden;  aber,  wenn  der  Schmerz  sich 
bis  znm  Schlüsselbein  hinauf  erstreckt,  oder  ein 
Gefühl  von  Schwere  im  Arm,  um  die  Brustwar- 
zen her  oder  über  dem  Zwerclifell  wahrgenommen 
wird,  so  dient  die  Ader  im  Eilenbogeng-elenk  zu  öff- 
nen, und  dreist  yiel  Blut  zu  lassen,  bis  es  röther  fliesst 
oder  auch  dunkel ,  wenn  es  zuvor  rein  und  roth 
war." 

„Ueber  die  Meng-e  des  zu  lassenden  Blutes 
entscheidet  Leibesbeschaffenheit  und  Alter  des  Pa- 
tienten," sagt  er  weiterhin  bei  Geleg-enlieit  der 
Ax>oplexie,  welche  aus  allg^emeiner  Plethora,  Ver- 
derbniss  des  Bluts  und  Stockung^  der  Lebensgei- 
ster entsteht,  und  ebenfalls  Aderlass  indicirt  '^).  — 


'^vOtqo(fai  roGrjjLidrctyy  ov  övravtai  lveGx)ai  rjy  rig  nQto- 

Hijppocr.  Edit,  Kühn.  Tom.  IL  pg,  66  imd  67. 

o^vrrj  i^h  nlevQoü  rjv  ts  xut'  aq/ag  y£yr]r(U^  r^P  r£  ^5 
vüTSQOV  ^  d-eQfxclo/Liaai  f^hy  tiqcotov  ovh  anb  tqotiov  tdil 
XQriGafÄSVOP  TisiQrj&rjycu  ^lalvGcii  ri^y  oövyriy»  —  f^^-^^' 
r^y  /uey  Grjfxaiyrj  rj  oövyri  ig  rrjy  y.Xrjfi^a  ^  ig  Toy  /?(J«- 
X^ioya  ßciQog  t}  ne^l  (xa^oy  ^  vneq  i(oy  cfQsyöjy ,  idfx- 
vsiy  dq7]yet  rrjy  ty  tcj  dy^ccoyi  ipXeßa  rrjy  tXoco ,  y.ai  fxi) 
oy.yEiy  cni^^yoy  d(faiqiaiy  ro  cd^cc ,  ?w^  ay  iovd-QuiSQoy 
7ioXk(p  Qvr^,  7j  dyil  Tca&aQov  xal  fQvS^QOv  niXioy» 

Ebendaselbst  pg.  36,  37  u.  38. 
*)  Ebendaselbst  pg.  68  und  69. 
Simon ^  Vamplrlsmus.  2 
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Dieselbe  Stockung^  der  Säfte  und  der  Lebensgeister 
erfordert  bei  epileptischen  Zufallen  und  Paraplegie 
Bluteutzieliung'  *).  ^^Strangurie  und  Dysurie  wird 
durcL  einen  Trunk  Wein  und  Aderlass  geLoben  **)." 
Etwas  weiterhin  heisst  es:  „Wem  Aderlass  zu- 
träglich ist,  der  muss  im  Frühling"  dazu  schreiten."  — 
In  der  Regel  wird  gelehrt,  den  leidenden  Theilen 
so  nahe  als  möglich  Blut  zu  entziehen.  Es  heisst 
aber  auch  einmal  in  der  AbhandUmg  ^^tceqI  boTecov 
(pvOLOg" :  ,,Man  muss  so  weit  als  möglich  von  den 
Theilen,  wo  Schmerz  und  Kongestion  statt  findet, 
die  Ader  öflnen ;  denn  so  wird  die  plötzliche  Ver- 
änderung nicht  zu  stark,  und  die  Säfte  werden  Ton 
den  leidenden  Theilen  abgeleitet  werden  ***)•  In 
der  Abhandlung  ,,7r£(^t  q)volog  avdQcoTCOv''  lautet 
es  eben  so.  — 

Nach  den  Zeiten  des  Hippokrates  entiStanden 
unter  den  Aerzten,  welche  sich  im  Lauf  der  Zeit 
in  versciiiedene  Sekten  trennten,  und  entweder  zu 
theoretisch  oder  zu    empirisch   gesiimt  waren,  bald 


*)  Wppocr.  Edit.  Kühn.  Tom.  IL  pg,  68  imd  69. 

**)  GTQccyyovQLTjy    xcd  SvcSovqCriP    OcoQ7]^tg  y.ai    (fXe- 
ßorouiri  Ivei.  Aphor,  Tom.  III,  pg.  762. 

***)  Inizi^devEiv  dh  ösT  rag  TOjLiag ,  (og  nQoacoraTca 
TccfiETv  ano  /(oqicov  y  h'Oa  av  cd  ISvvaL  /ns/LiaOrixccai 
yived&ai  y.cil  jo  ai/ua  ^vV.eyea&ca,  outco  ycicQ  av  'i]}iiGTCc 
tj  TS  ffsraßolt]  yiroiTO  /ueydXrj  t^aniyijg  y.al  rb  sS-og 
tisrccar/joeiag  av ,  wGie  /urjx^ri  lg  zb  avilf  /coQLoy  §vXXi- 
fyaOai.  Tom,  i.  pg.  509  und  510. 
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Streitigkeiten  über  Anwendung  iind  Nutzen  des 
Aderlasses,  Während  die  Dogmatiker  Diocles 
und  Praxag^oras,  als  übertriebene  Humoraljja- 
thologen,  die  Krankheiten  mir  in  Verstimmung 
und  Veränderung"  der  Säfte,  namentlich  des  Blutes, 
suchend^  mit  der  Entziehung^  des  letzteren  sehr  frei- 
gebig* waren,  ging*  Chrysipp  von  Cnidus  und  der 
berühmtere  Erasistratus  von  Cos  zu  entschiedener 
Blutscheu  über,  indem,  sie  den  Sitz  der  Thierseele 
oder  der  Lebenskraft  im  Blute  oder  im  Pneuma 
der  Arterie  annahmen,  Merkw^ürdige  Beispiele 
von  übertriebener  Blutscheu  erzählt  Galen  in  sei- 
nen polemischen  Abhandlungen  über  die  Venäsek- 
tion  gegen  den  Erasistratus  und  seine  Anhän- 
ger. —  Asklepiades,  der  ungefähr  100  Jahr 
v.  Clin  Geh.  unter  Marius  und  Sulla  nach 
Rom  kam,  und  dessen  Schüler  Themison  die 
methodische  Sekte  stiftete ,  verräth  ziemlich  geläu- 
terte Begriffe  von  Anwendung  und  Nutzen  des 
Aderlasses.  Er  erklärt  z.  B.  den  Widerspruch 
der  Aerzte  über  denselben,  aus  dem  Unterschiede, 
welchen  LeibesbeschafPeuheit  und  besonders  klima- 
tische Verhältnisse  bedingen.  Daher  komme  es, 
dass  manche  Aerzte  den  Aderlass  im  Allgemeinen 
verworfen,  weil  er  gerade  in  der  Gegend,  wo  sie 
die  Kunst  übten,  nicht  so  gut  bekam.  Am  Hel- 
lespont  z.  B.  und  in  Paros  zeige  sich  die  Venä- 
sektion  beim  Seitenstich  sehr  hülfreich,  während 
sie  in  Rom  unter  ganz  ähnlichen  Umständen  nichts 

2* 
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leiste.  Melir  noch  als  durch  Entzündung^  hielt  er 
die  B hl tentziehun g-eu  durch  den  Schmerz  indicirt. 
Den  Schmerz  nämlich  erklärte  er  aus  der  Stockung 
der  groben  x4.tome,  woraus  das  Blut  besteht ;  gegen 
diese  Stockung  ist  also  die  Blutentziehung  das 
zweckdienlichste  Mittel,  indem  dadurch  zugleich 
die  freie  Bewegung  des  Pneuma  hergestellt  wird, 
Diess  mochte  er  wol  aus  der  Germnbarkeit  des 
entzündlichen  Blutes  schliessen ;  so  wie  ihm  die 
Dünnheit  desselben  bei  schmerzhaften  Krankheiten 
die  Unzulässigkeit  des  Blutlassens  zu  bestätigen 
schien.  —  Auch  bei  Congestionen  nach  der  Brust 
achtete  er  die  Venäsektion  für  nothwendig,  be- 
sonders gegen  den  Bluthusten^,  den  er  nicht,  wie 
Andere  lehrten,  durch  das  Binden  der  Glieder  be- 
handelt haben  wollte.  Ferner  verordnete  er  den 
Aderlass  auch  gegen  allgemeine  Plethora,  obgleich 
er  wol  begriff,  dass^  er  hier  nur  symptomatisch  wir- 
ken könne,  und  die  eigentliche  Ursache  der  Ple- 
thora nicht  zu  heben  im  Stande  sei.  —  Uebrigens 
hielt  er  die  Blutentziehungen  sehr  richtig  nicht 
durch  den  Namen  der  Krankheit ,  sondern  durch 
die  Jedesmaligen  Umstände  indicirt,  gewiss  die 
beste  und  sicherste  praktische  Regel^  wobei  es  frei- 
lich auf  die  individuelle  Ansicht  uud  Beurtheilungs- 
gabe  des  Arztes  ankommt.  Wo  aber  käme  es  am 
Krankenbette  darauf  nicht  hauptsächlich  an  ? 

Aber  von  allen  Aerzten  des  Alterthums  spricht 
sich    der   unsterbliche    Celsus^    er   habe   nun  die 
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Kunst  selbst  geiiht  oder  lücLt,  leLrreicli  iiiid  prak- 
tisch über  Anwendung  und  Nutzen  der  Blutent- 
ziehungen  aus.  Offenbar  gibt  er  in  seiner  klassi- 
schen Diktion  die  echtpraktische  Quintessenz  dessen, 
möchte  ich  sagen,  was  bis  damals  über  diesen  Ge- 
genstand gedacht  und  gesagt  worden  war.  Da 
yielleicht  nicht  allen  Lesern  der  Orginaltext  geläufig 
genug  ist,  so  wird  eine  möglichst  treue  Verdeut- 
ßchydg  hoffentlich  nicht  unwillkommea  imd  unan- 
gemessen sein: 

,5 Aderlassen  ist  nichts  Neues  *) ;  aber  dessen 
Anwendung  in  fast  jeglicher  Krankheit  ist  neu. 
Desgleichen  ist  es  bei  jungen  Leuten  und  nicht 
schwangern  Frauen  etwas  Altes ;  nicht  so  bei  Kin- 
dern, allen  Leuten  und  Schwängern;  sintemal  die 
Alten  urtheilen ,    die  Kindheit   und  das  Alter  kön- 


♦)  Zur  Vergleichung  für  klassisch  gebildete 
Aerzte  fügen  wir  den  Text  bei: 

Sanguinent)  incisa  vena^  miiti  novum  non  est; 
sed  nullum  paene  morhum  esse^  in  quo  non  tniitatur 
novum  e5if).  Itenty  tnitti  junioribus^  et  feinims  uie- 
rimi  non  gerentibus ^  veius  est:  in  pueris  vero  ident 
ea-peHtn^  et  in  senioHhuSy  et  in  gravidis  mulieribtiSy 

f )  P  r  u  n  e  r  und  Schneider-  scheinen  die 
Worte  ^,71  Ovum  esi^^  satirisch  zu  nehmen;  aber 
mit  Unrecht.  Es  geht  aus  dem  Folgenden  hervor, 
dass  C  eis  US  mit  dem  novum  est  keinen  zweideutigen 
Sinn  hat  verbinden  wollen.  Man  kann  die  Stelle 
satirisch  benutzen ;  aber  dem  alten  Römer  muss  man 
die  Satire  nicht  unterschieben. 
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neu  diess  HeilverfaLiren  nicht  vertragen,  und  sich 
überzeugt  hielten,  dass  es  bei  schwangern  Frauen 
Abortus  bewirke.  Nachgeheuds  aber  lehrte  die 
Erfahrung,  dass  nichts  von  dem  gemeingültig  sey, 
und  der  Heilkiinstler  sein  Verfahren  viehnehr 
nach  andern  Beobachtungen  einzurichten  habe.  Denn 
es  kommt  nicht  auf  Alter  und  Schwangerschaft  an, 
sondern  auf  die  Kraft.  Wenn  daher  ein  junger 
Mann  schwach,  oder  wenn  ein  nicht  schwangeres 
Weib  nicht  bei  Kräften  ist,  so  ist  der  Aderlas» 
unstatthaft^  denn  die  etwa  noch  übrige  Lebenskraft 
wird  dadurch  vollends  abgetödtet.  Starke  Knaben 
hingegen,  rüstige  Greise  und  ein  kräftiges  schwan- 
geres Weib  können  ohne  Gefahr  so  behandelt 
werden,*' 


vetus  non  est.  Siquidem  antigui  primam  ultimamque 
aetaiem  susiinere  non  posse  hoc  auxiln  genus  judi^ 
cabmity  pcrsimserantque  sihiy  mulier em  gravidaniy 
quae  ita  curata  essety  ahortum  esse  facturam,  Postea 
vero  usus  ostendit^  nihil  in  his  esse  perpetuunty  alias^ 
que  potius  ohservaiiones  adhibendas  esse^  ad  quas 
dirigi  curantis  consiliuni  deheaU  Inierest  enitn  non 
quae  aetas  sit ,  neque  quid  in  corpore  intus  geratur, 
sed  quae  vires  sint,  }£rgo  si  juvenis  imhecillus  est^ 
aut  si  viuliery  quae  gravi  da  non  est  y  purum  valety 
male  sanguis  niiititur :  emoriiur  eniin  vis  y  si  quae 
supereraty  hoc  modo  erepta,  At  firmus  puer  et 
rohustus  seneJTy  et  gravida  mulier  valensy  iato  sie  cu-' 
rantur. 
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„Iiidess  kann  ein  unerfalirner  Arzt  hierin  gar 
seLr  irren,  weil  in  der  Regel  Kinder  und  Greise 
nicht  sehr  kräftig  sind,  und  eine  Schwangere  nach 
der  Kur  noch  Kräfte  nöthig  hat,  nicht  allein  für 
sich,  sondern  auch  zu  Erhaltung  der  Frucht.  Was 
aber  Aufmerksamkeit  und  Khigheit  erfordert,  ist 
darum  nicht  gleich  zu  verwerfen^  da  die  Kunst 
hauptsächlich  darin  besteht,  nicht  die  Jahre  zu 
zählen  und  nur  auf  die  Schwangerschaft  zu  sehen, 
sondern  die  Kräfte  zu  sehätzen,  und  daraus  zu 
schliessen,  ob  Ueberschuss  an  dem  rorhanden, 
was  das  Kind  und  den  Greis  und  in  einem 
Weibe  zwei  Personen  erhält.  Auch  ist  ein  Un- 
terschied zwischen  einem  kräftigen  und  einem 
fetten  Körj)er ,  zwischen  einem  magern  und  einem 
schwachen.     Die  Magern  haben   mehr   Blut,   die 


Maocime  tarnen  in  Ms  medicus  hnperitus  falli 
polest :  quia  fere  minus  roboris  Ulis  aetatihus  suhest ; 
viulierique  prnegnnnti  post  curationein  quoqtie  viribus 
opus  est  y  non  tantum  ad  se  ^  sed  etiatn  ad  partufn 
sustinendum,  Non  quidquid  autetn  intentionem  animi 
et  prudcntiam  eocigit  ^  protinus  ejiciendum  est^  cum 
praecipua  in  hoc  ars  sit  ^  quae  non  annos  numeret, 
neque  conceptionem  solam  videat^  sed  vires  aestimet, 
et  ex  eo  collignt  ^  possit  necne  superesse  y  quod  vel 
puerum  vel  senem^  vel  in  una  mulier e  duo  corpofa 
simul  sustineat,  Interest  etiam,  inter  Valens  corpus 
et  ohesum  ;  inter  tenue  et  inßrmum :  tenuioribus  magis 
sanguis  y  plenioribu^  magis  caro  ahundat,    Facilius 
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Fetten  mehr  Fleisch.  Jene  ertrag^en  daher  leicht 
eine  solche  Entziehung*,  Avog*egen  diese  schnell  dar- 
unter leiden.  Die  Rörperkraft  "wii'd  daher  besser 
nach  den  Blutadern ,  als  nach  dem  äussern  An- 
sehen g-eschätzt.  Und  nicht  allein  diess  kommt 
in  Betracht,  sondern  auch  die  Art  der  Krankheit, 
oh  Ueberfluss  oder  Mang^el  an  Saften  schuld  ist, 
oh  sie  verdorben  sind  oder  rein.  Demi  fehlt  es 
an  Saftmasse  oder  ist  sie  unverdorben,  so  ist  es 
unstatthaft  j  ist  Ueberfluss  derselben  im  Spiele  oder 
Unreinheit,  so  gibt  es  kein  besseres  Hülfsmittel.^' 
„Ein  heftiges  Fieber  daher,  wobei  der  Körper 
roth  aussieht  und  die  Blutadern  strotzen,  erfordert 
Blutjentziehimg ;  desgleichen  Krankheiten  der  Ein- 
geweide,    Schlagfluss,     Erstarrung     oder     Krampf 


itaqiie  Uli  deiradionem  ejusmodi  sustmeni;  celeritis^ 
que  ea,  sinimium  estpinguis^  aliquis  affligitur,  Ideo- 
que  VIS  corpoHs  melius  ecc  venisy  quam  ex  ipsa  spe- 
de  (testimatur.  Weque  solum  haec  consideranda 
sunt  y  sed  etiam  viorhi  gemis  quod  sit :  utrum  supe- 
ranS)  an  deficiens  maieria  laeseHt ;  corruptum  corpus 
sit  y  an  integrum.  Warn  si  materia  vel  deest  y  vel 
integra  esty  istud  alienum  est:  at  si  vel  copia  sui 
male  habet  ^  vel  cor^mpta  est  ^  7iullo  modo  melius 
succurritur. 

Ergo  vehemens  fehrisy  ubi  ruhet  coipus  y  plenae^ 
que  venae  tuinenty  saffguitiis  detractionem  requii^t; 
iterum  viscerum  morbi ^  7iervorumque  resolutio  ^  et 
rigor y  et  distentio  ;  quidquid  denique  fauces  difficul^ 
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der  Nerven;  ferner  erstickende  Beklemmung  des 
Athems,  x^^^tzliclie  Siiraclilosigkeit ,  jeder  unerlrag^- 
licLe  Schmerz,  und  wenn  aus  irgend  einer  Ursa- 
che innerlich  etwas  zerrissen  oder  verletzt  ist; 
desgleichen  schlechte  Beschaffenheit  des  Körpers, 
und  alle  hitzige  Krankheiten,  wofern  sie,  wie  ge- 
sagt, nicht  aus  i^chwäche,  sondern  aus  Ueberfüllung 
herrühren,  ludess  kann  der  Fall  eintreten,  dass 
die  Krankheit  es  zwar  erheischt,  der  K6'rx)er  aber 
zu  schwach  dafür  scheint ;  zeigt  sich  aber  kein 
anderer  Ausweg,  und  muss  der  Kranke  sterben, 
falls  ihm  nicht  durch  ein  Wagestück  geholfen  wird, 
so  muss  der  gute  Arzt  unter  solchen  Umständen 
erklären ,  wie  gar  keine  Hoffnung  ohne  Blutent- 
ziehung vorhanden,  und  gestehen  wie  misslich 
selbst  diese,  und  dann  erst,  wenn  darauf  bestanden 


tute  Spiritus  strangtilat ;  quidquid  subito  supprimit 
vocevt;  quisquis  intolerahilis  dolor  est;  ei  quacunque 
de  causa  vuptiim  aliquid  intus  aique  collisuvi  est; 
item  malus  corpO}*is  hahiius y  ornnesque  acuti  inorhiy 
qui  modo  y  ut  supra  diaciy  non  infirmitaie  sed  onere 
nocent,  Fieri  tarnen  potest  y  ut  morbus  quidem  id 
desiderety  corpus  autem  vioc  pati  posse  videatur :  sed 
si  nullum  tarnen  appareat  aliud  auxiliumy  periturus- 
que  sity  qui  laboraty  nisi  temer aria  quoque  via  fue- 
rit  adjutusy  in  hoc  statu  boni  medici  est  ostenderey 
quam  nulla  spes  sit  sine  sanguinis  detr actione y  fateri^ 
que  y  quantus  in  hac  ipsa  metus  sity  et  tum  demuniy 
si  exigetury  sanguinem  mittere.    De  quo  dubitare  in 

2  ^ 
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wird,  BInt  lassen.  Darüber  iiiuss  man  unter  sol- 
chen Umständen  sich  nicht  bedenken;  denn  es  ist 
besser  ein  zweifelliaftes  Mittel  zu  versuchen,  als 
gar  keines.  Und  das  muss  besonders  geschehen 
bei  Apoplexie  und  plötzlicher  Sprachlosigkeit ,  bei 
Erstickung  drohender  Bräune,  wenn  der  «rste  Fie- 
beranfall den  Kranken  zu  sehr  mitgenommen  und 
ein  ähnlicher  zu  befürchten  steht,  dem  die  Kräfte 
des  Kranken  nicht  gewachsen  zu  sein  scheinen.^' 
,5  Obgleich  aber  vor  der  Kochung  durchaus 
kein  Blut  gelassen  werden  soll,  so  gilt  auch  das 
nicht  immer;  denn  man  darf  die  Kochung  nicht 
jedesmal  abwarten.  Ist  daher  Jemand  von  einer 
Höhe  herabgestürzt,  oder  gequetscht  worden,  oder 
bricht  auf  einmal  Blut,  so  muss  er  doch,-  w6nn  er 
auch  kurz  vorher  gegessen  hat,  zur  Ader  lassen, 
damit    die    Safte    nicht    stocken    und    dem    Körper 


ejusmodi  re  non  oportet:  satius  est  enhn  anceps  au~ 
ocilhim  eocpemri,  quam  nullum,  Idqiie  mnxime  fieri 
dchet  ^  uhi  nervi  resoJuti  sunt^  uhi  subito  quis  olrtnu» 
tuk;  uhi  angina  strangulatur ;  uhi  prioris  fehris  ac- 
cessio paefie  confccit ;  parefttque  suhsequi  verisitnile 
est  y  neq%i43  eatn  videntur  sustinere  aegri  vires  posse. 

Quum  sit  autem  viinime  crudo  sangtm  mitiendttSy 
tarnen  ne  id  quidem  perpetuum  est :  neque  enim  setti" 
per  cwtcoctionem  res  eocspectat.  Ergo  si  ex  superiore 
parte  aliquis  decidit^  si  contiisus  est.  si  eoc  aliquo 
subito  casu  sanguinem  votnity  quatrwis  paulo  ante 
sumsit  cibuniy  tarnen  protinus  ei  demenda  fnateria  est 
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schaden.  Dasselbe  gilt  auch  für  andere  Fälle^  wo 
Jähe  Erstickimg  droLt,  Weun  es  aber  die  Krank- 
~  lieitsumstände  gestatten,  dann  mag  es  erst,  weun 
keine  Rolilieit  mehr  zu  vermuthen  ist ,  geschehen, 
und  daher  scheint  der  zweite  oder  dritte  Tag  der 
Krankheit  am  geeignetsten  dazu.  So  ^e  es  aber 
bisweilen  nÖthig  ist ,  am  ersten  Tage  Blut  zu  las- 
sen, so  ist  esnie  gut,  nach  dem  vierten 
Tage,  da  daiiii  durch  die  Zeit  selbst  schon  die 
Saftmasse  erschöpft  ist  und  den  Körper  verderbt 
hat,  so  dass  die  Blutentziehung  ihn  nur  schwächen, 
aber  nicht  herstellen  kann. " 

„Ist  das  Fieber  sehr  heftig,  so  ist  das  Bhitr 
lassen  im  Anfall  selbst  so  gut,  als  den  Menschen 
morden.  Man  muss  daher  diö  Remission  abwarten; 
Lässt   es   nicht   nach  5    wenn   es   die   grösste  Höhe 


ne^  si  suhsederh  y  cm*pti$  affligat.  Idemque  etutm  in 
aliis  casibus  repentmis^  gut  strangulahtmty  dictum  eriti 
At  si  tnorhi  ratio  patietur^  tu7n^emumy  mala  crudi- 
tatis  Suspitione  remanente  y  id  fiet,  Ideoque  ei  7*ei 
videtur,  apiissimus  adversae  vaietudinis  dies  secimdu^y 
auf  tertius.  Sed  ut  aliquando  etiam  primo  die  san- 
guinem  mittere  necesse  est^  sie  nmiqua^ti  utile  post 
dient  quartum  est,  cum  jam  spatio  ipso  maieria  eon^ 
hausia  est  ^  et  corpus  corrupii ;  ut  deiractio  imhecil^ 
Tum  id  facere  possit^  non  possit  integrum. 

Quod  sf  vehemens  fehris  urget  ^  in  ipso  impetu 
ejus  sanguinem  mittere  _,  Jiominem  jugulare  est.  Ex- 
spectanda  ergo  remissio   est;  si  non   decrescity  sed 
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erreicht  hat,  und  ist  keine  Remission  zu  erwarten, 
dann  muss  die  einzige,  obgleich  missliclie,  Gele- 
genheit nicht  versäumt  wei'den.  In  der  Regel  ist 
diese  Kunsthiilfe,  wo  sie  noththut,  auf  zwei  Tage 
zu  yertheilen;  denn  es  ist  besser,  den  Kranken 
zuerst  zu  erleichtern  luid  dann  ihn  vollends  zu 
reinigen,  als  auf  einmal  durch  Entziehung  aller 
Lebenskraft  ihn  in  Gefahr  zu  stürzen.  Wenn  das 
sogar  bei  Eiter-  und  Wasserentleeruug  zweckmässig 
ist ,  um  wie  viel  zweckmässiger  muss  es  nicht  bei 
Blutentleerung  seyn.  Diese  muss  abe?,  wenn  es 
wegen  allgemeinen  KÖri^erleidens  geschieht,  am 
Arme  Statt  finden ;  wenn  wegen  eines  einzelnen 
Theiles,  an  diesem  selbst  oder  wenigstens  so  nahe 
als  möglich,  und,  da  man  nicht  überall  Blut  lassen 
kann,    an  den  Schläfen,    am  Arme,   an  den  Knö- 


crescere  desiit^  neque  speratur  remissio/ tunc  quoque^ 
quamvis  pejor  y  soJa^  tarnen  occasio  non  ommittenda 
est,  Fere  etiam  isia  medicina^  uhi  necessaria  esty  in 
hidmwi  dwidenda  est;  satius  est  enim ^  prhnutn  le" 
vare  aegrum  y  deinde  perpurgare^  quam  sitnul  omni 
vi  effusa  fortasse  praecipitare,  Quod  si  in  pure 
quoque  aquaque^  quae  inter  cutem  est^  ita  respondet, 
quanto  viagis  necesse  est  in  sanguine  respondeat? 
Mitti  vero  is  debei ,  si  totius  corporis  causa  fit ^  eoc 
hracliio;  si  partis  alicujuSy  eoc  ea  ipsa  parte ,  auf 
certe  quam  proocima :  quia  non  uhique  mitti  potest, 
sed  in  temporihu^y  in  hracJmSy  juxta  tßles*   Nequc  ig- 
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cheln.  AucL  weiss  ich  woLl,  dass  Einige  sagen, 
man  müsse  so  entfernt  als  möglich  Tom  leidenden 
Theile  zur  Ader  lassen;  denn  so  w^rde  der  Blut- 
lanf  abgeleitet,  auf  jene  Weise  aber  zu  ihm  hin- 
gelockt. Aber  das  ist  falsch;  denn  zuerst  wird 
der  nächstliegende  Theil  entleert,  aus  den  entfern- 
teren fliesst  so  lange  Blut  als  man  es  laufen  lässt; 
Wird  es  gehemmt,  so  kommt  keines,  weil  keines 
dahin  gezogen  wird.  Doch  scheint  die  Erfahrung 
gelehrt  zu  haben,  dass  bei  Kopfverletzungen  besser 
ist,  am  Arme  Blut  zu  lassen,  wenn  die  Schulter 
leidet,  am  andern  Arm,  weil,  meine  ich,  falls 
etwas  fehlschlägt,  die  schon  kranken  Theile  leichter 
Schaden  nehmen.  Bisweilen  leidet  man  auch  das 
Blut,  wenn  es  an  einem  Theile  hervordringt,  da- 
duixh   ab,    dass   man  an   einem  andern  zur  Ader 


noro^  quosdam  dicere^  quam  Iqngissime  sanguJlneiii 
inde  f  uhi  laedit  ^  esse  miitendum:  sie  enitn  averti 
tnateriae  cursu7n;  at  illo  inodo  in  id  ipsuni^  qiiod 
gravaiy  evocari,  Sed  id  falsuin  est;  proocimum  enim 
locutn  primo  exhaurit;  ex  ulterioribus  auiein  eatenus 
sanguis  sequituVy  qunienus  emittitur ;  uhi  is  suppres- 
sus  esty  quia  non  trakitur,  n&venit  quidem*  Videtuv 
tarnen  u^us  ipse  docuisse  ^  si  caput  fractum  est  ^  ex 
hrachio  potius  sanguinem  esse  viittendum;  si  qiiod 
in  humero  mtium  est^  ex  altero  hracJiio;  credo^  qiiia^ 
si  quid  paruvt  cessetnt  ^  opportuniores  eae  partes 
injuriae  sunt,  quae  jam  male  habent,  Avertitur 
quoque  interdum  sanguis,  vhi  alia  parte prormnpens. 
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lässt ;  denn  es  hört  auf  zu  öiessen,  woLin  es  nicht 
soll,  wenn  mau  seinen  Lauf  dabin  hemmt  und  ihm 
einen  andern  Weg*  bahnt/ ^  — < 

„  Die  Ader  muss  man  in  der  Mitte  offnen ,  und 
auf  die  Farbe,  so  wie  auf  die  Beschaffenheit  des 
aus  ihr  strömenden  Blutes  achten.  Denn ,  wenn 
es  dick  und  schwarz  ist,  so  tauget  es  nicht,  und 
seine  Entleerung  ist  darum  gut ;  ist  es  roth  und 
durchsichtig',  so  ist  es  rein,  und  das  Blutlassen 
dann  nicht  allein  nicht  nützlich,  sondern  eher  schäd- 
lich, und  alsbald  davon  abzustehen.  Doch  das 
kann  dem  Arzt  nicht  beg^eg'nen,  welcher  weiss, 
wo  zur  Ader  g-elassen  ^Verden  muss.  Häufiger 
ist  der  Fall,  dass  das  Blut  am  ersten  Tage  in 
einem  fort  schwarz  fliesst,  trotzdem  muss  man  die 
Ader   schliessen,   wenn   genug   geflossen  ist,    und 


filia  emkiiur :  desinit  enim  fluere  qua  nolumvs  ^  indc 
ohjecth  guae  prohibeant  _,  alio  dato  itinere.  —  — 

Incldenda  ad  ^medium  vena  est:  ex  qua  cmn 
sanguis  etniinpit  ^  colorem  ejus  hahitumque  oportet 
attendere,  Nam  si  is  crassus  et  niger  est ,  vitiosus 
est;  ideoqiie  utililer  effunditur:  si  ruhet  et  pellucet, 
integer  cst^  eaque  missio  sanguinis  adeo  non  prodesty 
ui  etiam  noceat;  protinusque  is  supprhnendus  est, 
Sed  id  evenire  7wn  potesi  suh  eo  viedicay  qni  scit^ 
ex  quali  coipore  sanguis  viiitendus  sit,  Illud  viagis 
Jleri  soleiy  ui  acque  ?tiger  assidue  prtmo  die  pro^ 
fltiat:  quod  qnafnvts  ita  est  ^  iainen  si  jatn  satis  flu- 
ocii  supprintendus  est ;  semperque  ante  finis  facien- 
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immer  elier  als  OLmmacht  eiutritti  —  Wird  nun 
das  Blut  am  ersten  oder  am  zweiten  Tage,  nach- 
dem es  zuerst  dick  und  scLwarz  g-eflossen,  roth 
und  hell,  so  ist  g'enug  entzogen,  imd  das  übrige 
ist  rein:  darum  muss  der  Arm  sogleich  verbunden 
werden  und  es  bleiben,  bis  die  Narbe  fest  ist,  was 
bei  Blutadern  «chnell  geschieht/^  — 

Rein  praktischer  Arzt  wird  die  Wichtigkeit 
der  angeführten  Stelle  verkennen,  wenn  er  auch 
nicht  aUe  Vorschriften  des  alten  Celsus  zu  un- 
terschreiben geneigt  seyn  sollte,  und  wenn  auch 
Manches  zu  unbestimmt  und  allgemein  ausgedrückt 
ist^  und  das  Blutlassen  bei  der  Kachexie  grosse 
Einschränkungen  leiden  dürfte.  So  viel  aber  scheint 
mir  gewiss,  dass  wir  die  mdsten  Regeln^  tmd  Rau- 
telen beim  Aderlass ,  welche  Celsus  gibt ,  noch 
heutiges  Tages  sehr  gut  benutzen  können,  und  die 
Warnung  vor  zu  arger  Blutverschwendulig  ist  ohne 
Zweifel  ein  Wort  zu  seiner  Zeit;  denn  wahrlich 
manche  Aerzte  gehen  mit  dem  purpm-nen  Lebens- 


dus  esty  quam  anima  defidat,  —  Sive  autemprimo, 
sive  secundo  die  sanguisy  qui  crasstis  ei  niget*  inkio 
fliixerat^  ei  tmhere  ei  pellucere  coepHy  sntis  maiet^iae 
deir actum  esi ,  atque  quod  super esi,  sincerum  est; 
ideoque  protinus  hracJiium  deligandum  ^  hahkumque 
ita  est  y  donec  Valens  cicairicula  sit^  quae  celerrime 
in  Vena  conßrmatur,  — 

De  medicina  TJh,  II  cap.  10. 
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qi^U  .nicht  anders  um ,  als  wie  mit  Si^ielicLt  oder 
Kofeiit. 

Aretaeus  ans  Kappadocien ,  einer  der  aus- 
gezeichnetsten Aerzte  des  Alterthums,  der  im  er- 
sten Jahrhundert  nach  Chr.  Geb.  lebte,  Hess  in 
allen  entzündlichen  Krankheiten  dreist  zur  Ader, 
sj^arsamer  in  chronischen,  imd  wählte  dazu  immer 
die  Yon  dem  leidenden  Theile  entferntesten  Bhit- 
gefässe.  Er  soll  zuerst  die  Quantität  des  abzulas- 
senden Blutes  auf  ein  g^anzes  oder  halbes  Pfd.  (ad 
heminam  oder  Jietninae  dimidiutn)  bestimmt  haben ; 
in  der  That  ein  ziemlich  alJg'emein  g-ühiges  Maass, 
was,  leider,  Jetzt  nur  gar  nicht  beachtet  wird.  Am 
liebsten  lässt  man  jetzt  das  Bhlt  bis  zur  Ohnmacht 
fliessen,  oder  bis  keines  mehr  im  Körper  vorhanden. 

Galen  aus  Pergamus,  im  zweiten  Jahr- 
himdert  nach  Chr.  Geb.,  unstreitig  der  gelehrteste 
tmd  vielseitigste  Arzt  des  Alterthums ,  hg^tte  eine 
grosse  Vorliebe  für  den  Aderlass  als  Heilmittel, 
und  übte  eine  Verschwendung  des  Blutes ,  die  bei 
der  über  tausend  Jahr  bestandenen  Herrsthaft  seiner 
Grundsätze  nicht  immer  Gutes  gestiftet  hat.  Galen 
liebte  auch  die  prophylaktischen  Aderlässe,  ob- 
gleich er  den  Missbrauch  derselben  selbst  tadelte. 
Die  Lehre  von  der  Revulsion  hat  er  besonders 
kultivirt,  die  örtlichen  Blutent2d[ehuugen  mittelst 
Blutegel  warm  empfolilien,  und  sogar  eine  beson- 
dere Abhandlung  y^de  hirudinibus^  revulsione^  CU" 
curbiiiäa  et  scarificatione^^  geschrieben. 
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Nach  Galen,  wo  die  selbstdenkenden  Aerzte 
immer  seltner  wurdeD,  und  die  dumpfe  Nactt  des 
Mittelalters  sicli  auf  das  europäische  Mensclienge- 
scLleclit  nach  und  nach  zu  lagern  anfinge  ist  bis 
zum  sechzehnten  Jahrhundert  hin  ^  wenige  Selbst- 
ständig'es  über  die  Venasektion  bei  den  Schriftstel- 
lern zu  finden,  obgleich  Caelius  Aurelian, 
Antyllus^  Oribasius^Aetius,  Alexander 
Trallianus,  Paullus  Aegineta  noch  manche 
praktische  Winke  g-eben.  So  z.  B.  heisst  es  ein- 
mal beim  Caelius  Aurelian:  ^^Est  phlehoto^ 
mia  adjtilormm  vires  amputmiSy^^  ein  anderes 
Mal:  f^PJilehotomia  a  ju^idalione  non  differt ^  si 
vexaiis  viribus  adhibettir'^)/^  —  Paul  von  Ae- 
gina  war  es,  welcher  die  Arteriotomie  bei  heftigen 
Au genenf Zündungen ,  besonders  wenn  schwarzer 
Staar  sich  damit  zu  kompliciren  drohete,  versuchte. 

Der  arabische  Arzt  Arrasi  oder  Rhazes 
im  zehnten  Jahrhundert ,  ohne  Frage  ein  für  sein 
Zeitalter  ausgezeichneter  und  heller  Kopf,  zeigt 
von  praktischer  Erfahrung,  wenn  er  vor  der  über- 
triebenen antiphlogistischen  Behandlung  und  vor 
Schwächung"  der  Lebenskraft  durch  unsinniges  Ader- 
lassen warnt.  So  soll  z.  B.  selbst  gegen  den  Sei- 
tenstich bei  gesunkenen  Kräften  kein  Blut  gelassen 
werden^  woran  man  auch  noch  heut  zu  Tage  man- 


*)  S.  Acut.  TJh,  I.  cap,  10  und  17,' 
SimOTiy  Vampirismus.  ^  3 
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eben  Praktiker  eriunern  könnte,  wenn  mau  an  von 
Grossi's  tragisches  Ende  denkt.  Sehr  genau  und 
umsicLtig  erwägt  R  h  a  z  e  s  die  Noth wendigkeit  imd 
den  Nutzen  des  Aderlassens  bei  den  Pocken,  und 
selbst  seine  Distinktion  zwischen  wirklieber  Voll- 
blütigkeit und  VoUsaftigkeit  ist  nicht  zu  verwerfen« 
Uebrigens  war  er  durchaus  nicht  blutscheu.,  und 
kein  Lebensalter  verbot  nach  ihm  absohit  den  Ader- 
lass ,  so  dass  er  unter  Umständen  selbst  bei  Rin- 
dern das  Blut  nicht  schonte.  Nur  den  Aderlass 
bis  zur  Ohnmacht  billigte  er  nicht,  und  zog  öftere/ 
kleinere  Blutentziehungen  vor. 

Der  bekannte  Fürst  der  Aerzte^  Avicenna 
oder  Ebn  Sina,  der  nach  Aristoteles  und 
Galen  im  Mittelalter  am  meisten  galt,  und  dessen 
Schriften  von  orientalischer  Si>itzfindigkeit  strotzen, 
wollte  auch  bei  entzündlichen  Krankheiten  das  Sta- 
dimn  der  Kochung  abgewartet  wissen;  denn  der 
Aderlass  sey  nur  ein  ausleerendes,  kein  die  Krise 
förderndes  Mittel.  Obgleich  Avicenna's  An- 
sicht nicht  so  durchaus  falsch  ist,  so  wird  die 
praktische  Folgerung,  die  er  daraus  gezogen,  doch 
oft  misslich  und  bedenklich.  Der  alte  Celsus 
urtheilte  offenbar  darüber  richtiger,  w^enn  er  bei 
der  Regel,  die  Kochung  oder  Verdauung  abzuwar- 
ten, die  Einschränkung  irmcht:  ^^neque  enim  sem^ 
per  concoctionetn  res  earspeciat/^  Wenn  man  z. 
B.  bei  einer  heftigen  Lungenentzündung  die  sputa 
cocfa   abw^arten   wollte,    ehe   man    zum   Aderlass 
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schreitet,  so  würde  maucheK  Perjpneiimonisclie  das 
siadiiitn  coctionis  gar  iiicLt  erleben. 

Als  sich  im  elften  Jahrhundert  die  abendlä'n- 
dische  Geistlichkeit  der  praktischen  Medizin  be- 
mächtig'te,  wurde  die  Venasektion  alsbald  mit  furcht- 
barer Liberalität  ^ehandhabt.  Schon  im  zehnten 
Jahrhundert  hatte  sich  Ludwig*  der  Fromme 
veranlasst  gesehen ,  der  Aderlasswuth  durch  förm- 
liche Edikte  Grenzen  zu  setzen,  und  z.  B.  den 
Mönchen  von  Pontoise  nur  einen  sechsmalig^en  Ader- 
lass  des  Jahres  zu  gestatten.  —  Die  häufigen  Ader- 
lässe, welche  die  Stifter  der  Mönchsorden  den  RIo- 
stergeistlichen  zur  Regel  machten,  hatten  wohl  einen 
natürlichen  Grund;  sie  sollten  die  trägen  und  dabei 
schlemmenden  Mönche  vom  schädlichen  üeberflusse 
der  Säfte  befreien  und  ihnen  vielleicht  auch  das, 
Gelübde  der  Keuschheit  erleichtern.  Diese  diä- 
tetische Maassregel  wurde  Iinininutio  genannt  und 
wenigstens ,  z.  B,  nach  der  Ordensregel  der  J5.ar- 
theuser  vom  Jahr  1109  fünfmal  des  Jahres  vorge- 
nommen. Man  kann  leicht  denken,  dass  die  mön- 
chischen Aerzte,  welche  ihr  eignes  Blut  so  wenig 
schonten,  das  der  Kranken,  die  ilmen  in  die  Hände 
fielen,  noch  welliger  gespart  haben  werden.  Als 
aber  im  vierzehnten  Jahrhundert  die  Ausübung  der 
Arzneikunst  den  Geistlichen  von  Pabst  Bonifa- 
cius  VIII.  untersagt  wurde,  und  das  Amt  der 
Bader  sich  des  Schneppers  bemächtigte,  war  die 
Kunst  und  das  Wohl  der  Kraidteu  auch  nicht  viel 

3* 
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besser  bestellt.  Statt  einer  Terniiiiftig'eii ,  aus  der 
Art  der  Krankheit  und  der  KörxDerbeschafFenbeit 
des  Kranken  entlehnten  Indikation,  galten  im  Rlit- 
telalter  astrologische  Träumereien ,  gute  und  böse 
Konstellationen,  wornach  die  dem  Aderlasse  gün- 
stigen und  ungünstigen  Tage  im  Kalender  bezeich- 
net ^'\'^lrden. 

Erst  mit  Peter  Brissot,  aus  Poitou  ge- 
bürtig (geh,  1478,  gest.  1522),  einem  gelehrten, 
echt  hippokratischen  Arzte,  ging  für  die  Lehre 
Tom  Aderlass  eine  neue,  bessere  Zeit  an.  Bis  auf 
ihn  galt  nämlich  gross tentheils  der  arabische  Grund- 
satz, die  Ader  so  entfernt  als  möglich  vom  lei- 
denden Theile  zu  offnen,  z.  B.  bei  der  Pleuresie 
am  Fusse.  Brissot  lehrte  (1511)  auf  Hippokrates 
gestützt,  das  Gegentheil,  und  vertheidigte  seine  Mei- 
mmg  mit  Scharfsinn  und  Gelehrsamkeit  in   seiner: 

^yApologia  de  incmone  venae  in  pleuriHde/^ 
die  zu  den  heftigsten  Streitschriften  Anlass  gab, 
und  ihrem  Verfasser  so  viel  Hass  und  Verfolgung 
zuzog,  als  wenn  es  sich  um  einen  katholischen 
Glaubensartikel  handelte.  Ja,  nach  seinem  Tode 
gingen  die  Gegner  seiner  Lehre  so  "weit,  Kaiser 
Karl  V.  zur  Entscheidung  ihres  Streites  aufzu- 
fordern, weil  Brissots  Ketzerei  mindestens  eben 
so  gefährlich  für  die  kranke  Menschheit,  als  Lu- 
thers Abtrünnigkeit  für  die  Kirche  sey ;  und  wäre 
nicht  gerade  ein  natürlicher  Sohn  Karls  V,  an 
einer ,    nach  der  alten  arabischen  Weise  behandel- 
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ten,  Pleuresie  gestorben,  so  möcLte  es  iliueu  viel- 
leiclit  gdimgen  seyöj  ein  Interdikt  gegen  die  Vc 
naesectio  reviihiva  zu  Gunst  der  derivativa  zu 
erwirken.  So  aber  sahen  sich  Brissots  Gegner 
gezwung^n^  ihren  Meinungskampf  imt  eignen  Kräften 
zu  führen,  in  welchem  sie  freilich  erst  nach  bei- 
nahe hundert  Jahren  völlig«  unterlagen,  nachdem 
immer  mehr  Aerzte  von  den  arabistischen  Si>itzfiji- 
digkeiten  abgefallen  waren. 

Nach  der  Mitte  des  sechzehnten  Jahrhunderts 
war  es  übrigens,  dass  der  Aderlass  anfing*,  aufs 
entsetzlichste  gemissbraucht  zu  werden,  wozu  der 
Piemontese  Leonard us  Botall us  hauptsächlich 
mitwirkte.  Er  trieb  die  Verschwendung  des  Blutes 
aufs  Aeusserste,  und  nach  seinem  1577  erschie- 
nenen Buche: 

yy  De  curaiione  per  scmgumh  missionem  ^* 
gibt  es  fast  keine  Krankheit  und  keine  Körperbe- 
schafFenheit,  wo  nicht  Blut  entzogen  werden  kaün 
und  muss«  Selbst  gegen  Djskrasie  der  Säfte, 
gegen  hartnäckige  Quartanen,  beim  Zehrfieber  und 
bei  der  Wassersucht  hielt  er  Blutlassen  sowohl 
für  nützlich  als  für  nothwendig;  eine  gefahrliche 
Lehre,  wenn  man  bedenkt,  dass  alle  diese  Krank- 
Leitszustände  höchstens  ausnahmsweise  den  Ader- 
lass  indiciren  und  rechtfertigen,  und  wie  viel  prak- 
tische Erfahrung  dazu  gehört,  hier  das  rechte  Maass 
zu  treffen.  In  der  Pest  empfahl  er  den  Aderlass 
unbedingt,   und   erzählt  ein  Beispiel,   wo  ein   ge- 
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wisser  C  a  p  1  ii  a  n  u  s  ,  trotzdem,  dass  ihm  imierlialb 
24  Tagen  zehn  Pfd.  Blut  abgezapft  wurden,  doch 
nicht  starb  *).  Im  29.  und  30.  Kapitel  seines 
merkwürdigen  Traktats  .vird  g'esagt,  dass  Galen 
zu  Zeiten  sechs  Pfd.  Blut  auf  einmal  entzogen; 
das  habe  er  indesis  nie  gewagt,  bei  starken  Mäu- 
nern  jedoch  manchmal  drei  Pfd.  zuerst  und  nach 
6  bis  acht  Stunden  nochmals  zwei  Pfd.  Blut  ge- 
lassen. Sein  Bruder  in  Piemont,  der  ihm  die 
eitele  und  kindische  Furcht  Tor  dem  Blutlassen  ab- 
gelehrt, hab^  oft  4  bis  5  Pfd.  Blut  auf  einmal, 
zu  grossem  Nutzen  der  Kranken,   entzogen. 

Ursprünglich  scheint  aber  der  Missbrauch  des 
Aderlassens^  wie  Crato  von  Kraft  heim  berich- 
tet, von  Spanien  ausgegangen  zu  seyn,  wo  sehr 
viele  Aerzte  ohne  dringende  Indikation,  z.  B»  in 
rheumatischen  Fiebern,  das  Blut  zu  ganzen  Pfunden 
abzapften**).  Von  Spanien  aus,  dessen  Herr- 
schaft damals  so  ausgedehnt  war,  konnte  sich  da- 
her dieser  Missbrauch  leicht  über  Italien,  Frank- 
reich und  Deutschland  verbreiten;  wie  es  denn 
auch  geschah.  Es  ist  eine  bekannte  Geschichte, 
dass  Ludwig  XIIL  in  einem  Jahre  von  seinem 
Leibarzte  Bouvard  47  Mal  zur  Ader  gelassen 
wurde,   abgerechnet  215  Brech-  und  Abführungs- 


*)  S.  Cap,  Vlh  In  pesie,  an  sanguinis  missio  uiiUs? 
**)  S.  Epistoh  JJh.  IL  pag.  243. 
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mittel    und    312  Klystiere.      Aber    Guy    Patiii, 
der   diese  GescliicLte    erzälilt,    liess    selbst    iu    der 
Gicht  drei  bis  vier  Mal  zur  Ader,  um  den  Schmerz 
zu    stillen;     denn    Blutlassen    sey    das    trefflichste 
Anodynum  *).      Seinen   eigenen   drei  Monate   alten 
Sohn,    der    an    dem    1644    in   Paris    g-rassirenden 
Keichhusten   litt,    liess '  er   zur   Ader;    aber   nicht, 
weil  er,    wie  Desruelles,  den  Reichhusten  fiir 
Bronchitis    hielt,    sondern   weg'en    der   Ablagerung« 
seröser  und  roher  Feuchtigkeiten  auf  die  Lungen  *'^). 
Diess  diene  zum  Bew^eise,  wie  man  bei  g'anz   ver- 
schiedenen Theorien  zu  demselben  praktischen  Ver- 
fahren  g'elang'en  kann ,    und  immer  lege  ariis.  — 
Er    tadelt    die   Deutschen,    und    namentlich    Sen- 
iiert,    bitter,    wegen   ihrer  Hämatophobie.      Nun, 
sie  haben  das  Versäumte  redlich  nachgeholt ;  G  u  y 
Patin,    wenn  er  wieder    aufstände,    würde   ohne 
Zweifel  zufrieden   seyn.      Aber  man  war  auch  in 
Deutschland   zu   damaliger  Zeit  gar   nicht  so   karg 
mit   Blutentziehungen,    trotzdem    dass    Tan   Hel- 
mont    (geb.    1577,  gest.    1644)    sehr   gegen    das 
häufige  und  starke  Aderlassen  eiferte ;  denn  diesem 
zufolge    entspringt   und    liegt   die    Kranklieit    nicht 
im   Blute,    sondern   sie    entsteht   aus    einem    Zorn 
oder  Irrthum  des  Archaeus. 


*)  S.  S  ch  n e i d e  r  s  Hämatomanie  u.  s#  w.  pag.  Tö% 
**)  S.  Ebendaselbst. 
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In  ran  Helmonts  Fusstapfen  trat  der  latro- 
chemiker  de  le  Boe  Sylvius  {geh,  1614,  gest. 
1672) ,  der  Vermöge  seiner  cLemischen  Ansichten 
nur  an  Verdünnung  und  Reinigung  der  Säfte  dachte. 
Der  Aderlass  konnte  daher  als  Heilmittel  nicht 
sehr  bei  ilim  in  Betracht  kommen;  denn  weder 
die  sauere,  noch  die  alkalische  Beschaffenheit  des 
Blutes  und  der  übrigen  Säfte  liess  sich  damit  mil- 
dern oder  heben.  Die  Blutentziehungen  suchte 
Sjlvius  und  sein  Anhang  zudem  noch  durch 
möglichste  Verdünnung  des  Bluts  entbehrlich  zu 
machen,  wozu  Cornelius  Bontekoe  unter  an* 
dern  den  damals  noch  nicht  so  allgemein  bekannten 
und  gebrauchten  Thee ,  zu  100  bis  200  Tassen 
täglich,  empfahl,  wofür  ihm  die  dankbare  ostin- 
dische  Kompagnie  eine  Prämie  zuerkannte  *)• 

^^^m  dieselbe  Zeit  aber  fand  die  Venäsektion 
an  dem  berühmten  Sydenham  einen  mächtigen 
Protektor.  Er  wendete  sie  in  fast  allen  Krank- 
heiten an,  obgleich  er  eine  schwächliche  Leibesbe- 
schaffenheit als  Kontraindikation  nicht  verkannte, 
und  das  übertriebene  Aderlassen  sogar  missbilligte. 
Wie  gross  aber  und  wie  ehrenwerth  auch  Sy- 
denham als  Arzt  für  jede  Zeit  dastehen  mag; 
so  lässt  sich  doch  nicht  in  Abrede  stellen,  dass  er 


*)  S.  Bhimenhach  ^  Introductio  in  hisU  med,  li' 
tercmam  pg.  2S3  imd  284. 
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die  Indikation  zur  Blutentziehiin^  bisweilen  zu  sehr 
urgirt  hat.  Das  ist  z.  B.  offenbar  beim  Litzigen 
Rlieumatismus  der  Fall,  den  er  fast  nur  mit  vier- 
maligem Aderlass  geteilt  haben  will,  und  wo  er 
doch  selbst  gestehen  muss ,  dass  die  Kranken  da- 
durch bisweilen  in  eine  missliche  Schwäche  ge- 
stürzt werden,  die  ihnen  Jahre  lang  nachhängt*). 
Noch  so  unpartheiisch  erwogen,  und  selbst  zuge- 
geben, dass  die  epidemische  Konstitution  damals 
sehr  entzündlich  gewesen ,  so  kann  man  S  y  d  e  n  - 
liam  doch  schwerlich  von  einer  zu  weit  getrie- 
benen Vorliebe  für  den  Aderlass  ganz  freisprechen, 
obgleich  gerade  diese  Vorliebe  zu  seiner  Zeit,  wegen 
des  häufigen  Missbrauchs  erhitzender  und  reizender 
Rlittel  in  akuten  Krankheiten  ihr  Gutes  gehabt 
baben  mag. 

Am  furchtbarsten  aber  nahm  nach  der  Mitte 
des  siebzehnten  Jahrhunderts  der  Missbrauch  des 
Aderlasses  in  Frankreich  überhand,  wo  sich  der 
Puls  kaum  regejn  durfte,  ohne  nicht  alsbald  mit 
zehn-    bis   zwolfmaligem   Aderlass    zur  Ruhe   ge- 


*)  3^  In  rheiimaitsmt  vero  curatione  saepenumero 
mihi  sulnit  iecum  dolere ,  quod  nonnisi  ingentis  san- 
guinis viy  repetitis  venaesecfionibus  educta^  ea  possii 
perfid;  unde  non  tanimn  aegri  vires  pro  tempore  f ran» 
gunfury  sed  si  paullo  fuerit  natura  dehilior^  aliis  etiam 
7norbis  ad  annps  aliquot  ohnoxior  fere  redditur/^  — 
^ist,  responsoria  L  Edit,  Kuhn  pg.  278. 
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bracht  zu  werden ;  und  welche  andere  Gründe  auch 
Moliere's  Erbitterung  auf  die  Aerzte  gehabt 
haben  mag*,  die  satyrische  Geissei  hat  er  mit  Recht 
gegen  ein  Verfahren  geschwungen,  das  mit  Blut- 
lassen, Purgiren  und  Rlystieren  anfing  und  auf- 
hörte, und  wo  ein  Hämatomane,  dem  trotz  alles 
Aderlässen»  viele  Pockenkranken  starben,  auf  die 
Vorstellungen,  die  man  ihm  darüber  machte,  kalt- 
blütig antwortete:  jjthut  nichts,  die  Pocken  müssen 
sich  an  das  Aderlassen  gewöhnen  *)," 

Die  drei  grossen  Sjstematiker  in  der  ersten 
Hälfte  des  achtzehnten  Jahrhunderts,  Boerhaave, 
F  r.  H  o  f  f  m  a  n  n  und  Stahl,  predigten  im  Ganzen 
Schonung  des  Bluts,  wenn  gleich  em  Jeder  nach 
seinen  bei^ondern  theoretischen  Gründen.  Man  kann 
ihnen  aber  deswegen  keine  Blutscheu  vorwerfen; 
sie  würdigten  die  Nothwendigkeit  und  den  Nutzen 
des  Aderlasses  bei  wirklichen  entzündlichen  Krank- 
heiten und  wahrer  Plethora ,  wenn  die  Fieber- 
bewegung sich  zu  stürmisch  anliess  und  die  zu 
grosse  Menge  des  Blutes  Stockung  oder  Paralyse 
drohete  5  aber  sie  warnten  vor  dem  wiederholten 
Blutlassen  in  fieberhaften  Krankheiten,  und  mit 
Recht  tadelte  Hoff  mann  die  häufigen  Gewohn- 
heitsaderlässe zu  gewissen  Zeiten  ohne  dringende 
Indikation« 


*)  S.  Schneider  a.  a.  O.  pg.  95. 
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No£h  einmal  eraeiierte  sich  von  1720 — 1740 
die  alte  Fehde  über  Revnlsion  und  Derivation, 
ohne  dass  die  darüber  g^evvechselten  Streitschriften 
die  beiden  Partheien  einander  genähert  hätten,  und 
zu  bemerken  wäre  aus  dieser  Periode  nur  der  ent- 
setzliche Missbrauch,  welchen  französische  Aerzte 
bei  der  Pest  in  Marseille  (1721)  mit  den  revulsi- 
vischen  Aderlässen  am  Fusse  trieben,  weg^en  der 
g-efährlichen  Blutüberfüllung  des  Gehirns.  —  Da 
trat  g^lücklicherweise  in  Frankreich  Borden  auf 
(geb,  1721,  gest.  1771)  und  suchte  durch  eine  na- 
turgemässere ,  w^enn  auch  nicht  in  allen  Theilen 
richtige  Einsicht  in  die  *  Oekonomie  des  Körpers 
der  herrschenden  Blutverschwendung  ein  Ziel  zu 
setzen.  Ei*  wies  die  Wichtigkeit  des  Blutes  für 
die  Lebenskräfte  der  festen  Theile  nach,  wie  deren 
Wärme  und  Reizbarkeit  dadurch  bedingt  werde, 
und  wie  nachtheilig  daher  eine  unzeitige  und  über- 
mässige Blutentziehung  ausfallen  müsse.  Besser  als 
durch  Aderlass  lasse  sich  durch  knappe  Diät  und  kör- 
perliche Thätigkeit  der  Vollblütigkeit  und  der  Verset- 
zung des  Bluts,  so  wie  seinem  Andränge  nach  edleren 
Organen  vorbeugen.  Wenn  auch  wahre  Plethora  al- 
lerdings Aderlass  ijudicire,  so  liege  doch  nicht  jeder 
Kongestion  eine  solche  zu  Grunde,  sondern  sey  oft 
nur  die  Folge  eines  krankhaften  und  schwächlichen 
ZuStandes  der  betreffenden  Organe,  und  nicht  selten 
z.  B.  entstehe  Kongestion  nach  Kopf  und  Brust 
nicht   sowohl    durch  eigne   Plethora^  oder  Plethora 
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de»  Unterleibes,  als  vielmehr  durch  krankhafte  Af- 
fektionen des  letzteren,  der  Nieren  oder  der  Blase, 
die  nicht  von  Ueberfiilhmg  oder  Anstauung  herrüh- 
ren, —  Auch  geg'en  Fieber  und  Entzündung^  solle 
man  nicht  gleich  zur  Lanzette  greifen  ,  wobei  sich 
Borde«  grö'sstentheils  auf  die  Lehre  der  Alten 
von  Bohheit,  Kochung  und  kritische  Ausscheidung 
des  Rrankheitsstoffes  stützt.  Wenn  nun  auch  diese 
Ansicht  manche  Einsprüche  zulässt,  so  muss  man 
Bordeu  doch  einräumen,  dass  in  der  That  dem 
mit  der  Krankheit  kämi>fenden  Körper  die  Kräfte 
nicht  über  Gebühr  entzogen  werden  müssen,  soll 
er  anders  jenen  Kampf  glücklich  und  ohne  Nach- 
wehen bestehen.  Etwas  paradox,  obgleich  nicht 
so  durchaus  falsch,  möchte  die  Behauptung  sejn, 
dass  ein  der  Entzündung  angemessenes  Fieber  das 
beste,  kühlende  Zertheiluiigsmiftel  sey:  denn  ,^rc- 
fraichir  c^est  resotidre^  or  la  resolution  c*€st 
Vouvra^e  de  la  ßevre*  ^^  —  Aehnliche  Ansichten 
nähite  sein  Zeitgenosse  Lepecq  de  la  Cloture, 
der  selbst  den  Aderlass  bei  Lungenentzündungen 
beschränkt  wissen  wollte,  besonders  wenn  sie  ka- 
tarrhalischer oder  gastrischer  Natur  sejen. 

In  England  dagegen  hielten  ausgezeichnete 
Aerzte,  wie  Bringle  und  Grant,  an  Syden- 
hams  antiphlogistischer  Methode^  bis  William 
C  u  1 1  e  n  s  dynamische  und  solidarpathologische 
Theorie  das  allgemeine  und  imbedingte  Blutlassen 
in  fast  allen  Krankheiten  theils  fiü*   unnütz,   theils 
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für  iiachtieilig'  erklärte.  Nur  bei  wirklich  ent- 
zündliclien  Fiebern,  bei  der  eig-entliclien  Sjnocha 
und  bei  iniiern  Entzündung-en  sey  die  Venäsektion 
indizirt ;  aber  auch  da  mit  Vorsicht,  lun  nicht  durch 
zu  g'rosse  Ausleerung  die  auf  die  Entziindungspe- 
riode  folgende  Schwäche  zu  vermehren. 

In  Deutschland  war  es  besonders  de  Haen, 
der  den  Blutentziehung*en  yielleicht  zu  sehr  das 
Wort  redete,  und  durch  sein  Beispiel  nachtheilig 
auf  die  deutschen  Aerzte,  besonders  der  Wiener 
Schule  wirkte.  De  H a e n  kurirte  fast  alle  fieber- 
hafte Krankheiten  mit  Aderlass  und  diluirenden 
Getränken;  selbst  in  den  sog-enannten  faulichten 
Fiebern,  in  jedem  Stadium  der  Pocken,  bei  der 
Pest  liess  er  Blut.  —  Sein  Zeitgenosse  St  oll, 
welcher  nach  dem  Beispiel  des  Hippokrates 
und  Sydenham  hauptsächlich  auf  die  epidemische 
Konstitution  Rücksicht  nahm,  huldigte , desgleichen 
eine  Zeitlang  mit  Vorliebe  der  antiphlogistischen 
Methode^  bis  er  späterhin,  wegen  veränderter  Kon- 
stitution ,  überall  gastrische  Krankheiten  sah ,  und 
alles  Heil  in  Brechen  und  Abführen  suchte.  Es 
ist  nun  nicht  zu  leugnen,  dass  kosmische  und  tel- 
lurische Einflüsse  die  Krankheiten  allgemein  und 
individuell  zu  verschiedenen  Zeiten  anders  modifi- 
ciren;  aber  darin  fehlen  viele  Aerzte,  und  darin 
haben  vielleicht  selbst  Sy de nh am  und  Stell  ge- 
fehlt ,  dass  sie  jeden  einzelnen  Krankheitsfall  zu 
.    strenge  der   angenommenen  epidemischen  Konstitu- 
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tion  imterordneten  und  demgemäss  nicLt  immer  die 
besonderen  individuellen  KrankLeitsumstände  und 
die  Persönliclikeit  des  Kranken  ins  Auge  fassten, 
sondern  nur  den  präsumtiven  Krankbeitscharakter 
vor  Augen  hatten,  und  behandelten.  —  Glücklicher- 
weise setzten  in  den  80er  und  90er  Jahren  de» 
vorigen  Jahrhunderts  drei  berühmte  Aerzte,  Joh. 
Peter  Frank,  A.  G.  Richter  und  S.  G.  Vo- 
gel durch  Lehre  und  Beispiel  dem  Missbrauch  des 
Aderlasses  wieder  einige  Granzen;  denn  arg  war 
es  damals  ohne  Frage,  indem  blos  zu  Erhaltung 
der  Gesundheit ,  ohne  alle  wahre  Indikation ,  viele 
Menschen  vierteljährig  und  noch  öfter  nach  Gut- 
dünken Blut  Hessen.  Es  ging  zu  jener  Zeit  mit 
dem  Aderlass,  wie  jetzt  mit  den  Blutegeln,  die 
sich  Layen  gegen  Zahnschmerz,  Kopfschmerz,  Brust- 
schmerz, Leibschmerz  u.  s.  w.  höchst  eigenhändig 
verordnen  und  anlegen,  weil  sie  leider  zu  einem 
Modeartikel  in  der  ärztlichen  Praxis  geworden  sind ; 
und  die  Gewohnheit-  und  Lieblingsmittel  der  Aerzte 
werden  sehr  bald  die  der  nachäffenden  Layen. 
Das  erste  und  letzte  Mittel,  was  jetzt  die  Kranken 
und  ihre  Angehörigen  dem  Arzte  vorschlagen,  sind 
Blutegel,  und  wer  heut  zu  Tage  ohne  Aderlass 
und  Blutegel  besser  wird,  ist  contra  legem  artis 
genesen  und  hätte  eigentlich  gar  nicht  besser  wer- 
den sollen.  Der  Arzt  aber,  welcher  Fieber  und 
chronische  Krankheiten  ohne  diese  beiden  unent- 
behrlichen Mittel  zu  heilen  sich  unterfängt,  ist  ein 
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SHimper  und  tat  von  dem  tiefen  Geteimniss  der 
allgemeinen  Entzündung  des  Menschengeschleclits 
lind  seiner  Organe,  dem  Grund-  und  Urtjpus  aller 
Krankheiten,  nichts  begriffen. 

Als  in  den  80er  Jahren,  besonders  in  Wien, 
die  Aderlasswuth  aufs  Höchste  gestiegen  war,  da 
trat  zuerst  Wer  nie  zeck  (1783)  dagegen  auf, 
und  suchte  haltbare  und  sichere  Regeln  über  An- 
^rendung  und  Nichtanwendung  des  Aderlasses  gel- 
tend zu  machen^).  Noch  kräftiger  aber  (1791) 
der  Veterinairarzt  W  ollstein,  welcher  den  Ader- 
lass  als  Mordmittel  bezeichnete,  und  ihn  fast  ganz 
aus  der  Therapie  zu  verdrängen  suchte  **).  ^o 
zeitgemäss  aber  auch  Wollsteins  Schrift  war, 
so  ging  er  doch  offenbar  zu  weit  und  schüttete 
das  Kind  mit  dem  Bade  aus,  wodurch  er  natürlich 
arge  Blossen  gab  und  seinen  Gegnern  die  Wider- 
legung sehr,  leicht  machte.  Gegen  ihn  schrieb 
hauptsächlich  Sallaba***),  ein  Schüler  und  An- 


*)  S.  Dessen:  Hegulae  venaesectionis  secimdum 
ipsas  morhorwn  causas  effectrices^  ad  suam  medendi 
normam  dispositae,     Vindoh.  1783. 

**)  S.  Dessen:  Anmerkungen  über  das  Aderlassen 
hei  den  Menschen  und  den  Thieren.     Wien  1791. 

***)  Galen  vom  Aderlassen  gegen  den  Erasi- 
s  trat  US.  üebersetzt  und  mit  Anmerkungen  ver- 
sehen von  Dr.  M.  v.  Sallaba.  Wien  1791.  Die 
Anmerkungen  aber  sind  die  Hauptsache. 
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Länger  Stolls,  zwar  nicht  otüe  Gelehrsamkeit, 
aber  auch  nicht  ohne  g-efahrliche  Einseitig'keit ,  in- 
dem er  den  Begriff  von  Entzündung  so  weit  aus- 
dehnte, dass  jede  krankhafte  Reizbarkeit  hinein- 
passt,  und  den  Aderlass  nicht  allein  rechtfertigt, 
sondern  erheischt.  —  Philosophischer  und  unbefan- 
gener erörterte  dagegen  der  nachmals  durch  seine 
Schädellehre  so  berühmt  gewordene  Call  die  Streit- 
frage Ton  wahrer  und  falscher  Indikation  zum  Blut- 
lassen, indem  er  es  mehr  als  indirektes  ,  denn  als 
direktes  Heilmittel  betrachtet  wissen  ^vill,  das  bei 
wiikKch  vorhandener  Plethora  der  Natur  gleichsam 
nur  freie  Hand  verschafft,  den  Kampf  mit  der 
Krankheit  siegreich  zu  bestehen  *).  —  Einseitig 
dagegen  ist  Metzlers  Geschichte  des  Aderlasses; 
denn  sie  trägt  nur  zu  sichtlich  den  Stempel  einer 
Hämatophobie ,  die  am  bald  um  sich  greifenden 
Browuianismus  eine  nur  zu  feste  Stütze  fand, 
und  bis  ins  zweite  Decennium  des  jetzigen  Jahrhun- 
derts hinein  die  Mehrzahl  der  Aerzte  beherrscht  hat. 
Die  gefährliche  Einseitigkeit  der  Brown- 
sclien  und  Röschlaubs chen  Lehre,  so  verfüh- 
rerisch auch  ihre  scheinbare  Einfachheit  war,  konnte 
sich   indess   am  Krankenbette   nicht   lange   halten. 


*)  S.  Dessen:  Philosophisch  -  medizinische  IJnter- 
suchimgen  iü^er  Natiu'  und  Kunst.    Wien  1792. 
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Der  Insliükl  der  kranken  Natur,  die  sprechenden 
Sjmptome,  besonders  akuter  Krankheiten,  leimten 
sich  gegen  die  überall  verinuthete  Asthenie  und 
die  dadurch  indicirte  reizende  Behandlung»  zu  sichtbar 
auf,  und  so  giini^tig  war  der  Erfolg  der  Brow- 
nianer  und  Erregungs jünger  nicht,  um  die  Aerzte 
und  die  Kranken  mit  den  unverkennbaren  Wider- 
sprüchen auszusöhnen.  Eben  so  wenig  vertrugen 
sich  mit  den  krass  dynamischen  Theorien  die  glän- 
zenden Fortschritte  der  Physiologie  und  der  patho- 
logischen Anatomie  f  welche  nur  zu  einleuchtend 
nachwiesen,  dass  es  bei  der  Pathologie  auf  etwas 
mehr  und  anderes  ankomme,  als  auf  Slhenie  und 
Asthenie,  und  daher  auch  bei  Therapie  auf  etwas 
mehr  und  anderes,  als  auf  schwächen  und  stärken. 
Aber  die  dynamische  Richtung,  welche  der  Geist 
der  Aerzte  einmal  genommen  hatte,  ging  mit  der 
Bestattung  der  Brown  sehen  Theorie  nicht  mit  zu 
Grabe;  die  Mehrzahl  behielt  die  Sache  bei,  nur 
unter  anderer  Form.  Statt  der  Sucht  überall 
Asthenie  zu  sehen,  riss  die  entgegengesetzte  ein, 
überall  Sthenie  zu  sehen.  Ist  nun  Asthenie,  der 
dadurch  indicirten  Behandlung  zufolge ,  nichts  An- 
deres ,  als  was  man  sonst  Nervenschwäche  nannte, 
und  hingegen  Slhenie  nichts  Anderes,  als  was  man 
jetzt  Phlogosis,  Entzündung  nennt;  so  begreift  man 
wie  der  Uebergang  von  der  asthenischen  zur  sthe- 
nischen  Ansicht  oder,  wenn  ich  mich  so  ausdrücken 
Simon,  Yampirismus.  4 
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darf,  Tom  positiven  zum  negativen  Browniaiiismus, 
zum  Extrem  der  antipblogistisclien  Behandlung  und 
besonders  der  Blutentziehungen  f  iiliren  musste. 

So  darf  es  dalier  nicht  Wunder  nehmen,  wenn 
Vieusseuxin  seiner  Schrift  vom  Aderlass  (1815) 
diesen  wiederum  für  die  meisten  Krankheiten  in 
Anspruch  genommen  hat,  imd  dessen  Indikation  so- 
wol  als  dessen  Heilsamkeit  über  die  Maassen  aus- 
dehnt *).  Gehen  wir  das  Verzeichniss  von  Krank- 
heiten durch,  die  nach  V  i  e  u  s  s  e  u  x  Blutentziehung 
erlauben  und  erfordern,  und  finden  wir  darunter 
auch  Hjsterie,  Epilepsie,  Chorea,  Keichhusten, 
Zahnschmerz,  Gesichtsschmerz,  Wassersucht,  Hek- 
tik und  Eiterschwindsucht,  so  gibt  es  nur  äussert 
wenige  oder  gar  kerne  Krankheiten,  mvo  wir  nicht 
getrost  und  dreist  zur  Lanzette  greifen  könnten. 
Am  bedenklichsten  aber  mochte  seine  zu  liberale 
Empfehlimg^  des  Aderlasses  in  chronischen  Krank- 
heiten überhaupt  seyn;  denn  wie  leicht  kann  man 
nicht  durch  zweideutige  Symptome  veranlasst  w^er- 
den,  die  chronischen  Krauklieiteu  aus  schleicliender 
Entzündung  irgend  eines  Organs  zu  erkliü-en;  Ja, 
was  noch  schlimmer  ist,  gesetzt  dem  sey  so,  welch 
ein  missliches  Mittel  bleibt  nicht  trotzdem  der  Ader- 
lass, und  wie  leicht  verleitet  nicht  eine  temporaire 


*)  De  la  satgnee  et  de  son  usnge  dans  Ja  'plupari 
des  malaäieSy  par  G.  Vieusseuoc,  Paris  1815,  über- 
setzt von  Klose.    Breslau  1819. 
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ErleicLtening'  zum  zweiten  und  dritten,  bis  die 
Rj'äfte  zu  einer  vielleicht  noch  möglich  g-eweseilen 
gründlichen  Wiederherstellung"  vollends  erschöpft 
sind  ?  Dem  Hektischen ,  der  so  oft  an  Kongestio- 
nen nach  dem  Kopfe,  nach  der  Brust  und  dem  ün- 
lerleibe  leidet,  kann  man  durch  eine  Venäsektion 
freilich  momentane  Abhülfe  seiner  Beschwerde  ver- 
schaffen, aber  ohne  Frage  auf  Kosten  seiner  so 
schon  gestörten  und  geschwächten  Assimilation  und 
seiner  so  schon  gebrocheneu  Lebenskraft. 

Am  furchtbarsten  aber  hat  die  B  r  o  u  s  s  a  i  s  sehe 
Theorie  in  der  neuesten  Zeit  die  antiphlogistische 
Behandlung  und  namentlich  die  Anwendung^  der 
Blutegel  gehandhabt.  Wie  sie  dazu  gekommen, 
wird  klar ,  wenn  man  weiss ,  dass  sie  jedes  Er- 
kranken von  ursprünglich  örtlicher  Reizung,  von 
Entzündung  eines  einzelnen  Organs  und  hauptsäch- 
lich des  Herzens  und  des  Magens  herleitet.  Wo 
wären  nach  solcher  Kranklieitstheorie  nicht  Blutegel 
indicirt,  und  wie  dürfte  man  sich  wundern,  dass 
im  Hotel  Dieu,  wo  B  r  o  u  s  s  a  i  s  gebietet,  in  jedem 
Rrankensaal  täglich  durchschnittweise  400  Blutegel 
gebraucht  werden  ?  Was  Audin-ßouvi^re,  ein 
ehrenwerther  Veteran,  von  dieser  Blutegelsucnt  der 
Broussaiisten  erzählt  *)  j  übersteigt  allen  Glauben, 
und  würde  das  Einsehreiten  der  obrigkeitlichen  Be- 


♦)  Plus  de  Sangsues !  par  Audin-Rouviere^  Me^ 
decm-consuliant  etc.    Paris  1827. 

4* 
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Lörde  fast  recLtfertig'en.  Ein  Dr.  Frappart  rer- 
oränete  einem  Krauken  im  Verlauf  einer  einzig-en 
Kraukbeit,  welche  mit  dem  Tode  endete,  nicht 
mehr  als  1800  Bluteg-el.  Ein  anderer  Arzt  liess 
den  Redakteur  des  Drapeau  blaue ^  Herrn  Mar- 
tainyille,  600  Bhiteg-el  an  seine  Ton  Gicht  g'e- 
schwollenen  Finger  legen,  womach  Gicht  Gicht 
blieb.  Sechszig  bis  achtzig  Blutegel  zur  Zeit,  ist 
ein  gewöhnliches  Quantum  bei  kleinen  Unpässlich- 
keiten,  die  kaum  den  Arzt,  viel  weniger  Blutegel 
erfordern.  Bekanntlich  hat  auch  die  BlutegelTer- 
schwendung  den  Vorrath  dieser  Thiere  in  Franko 
reich  seit  Jahren  schon  so  erschöpft,  dass  sie  mit 
Extrapost  aus  dem  fernsten  Auslande  herbeigeschafft 
werden  müssen,  wofür  es  denn  auch  iii  Paris  eine 
y^Maison  de  commerce  pour  les  sangsues  etrari'^ 
^^geres^^  g'ibt. 

Leider  hat  diese  arge  Blutegelei  auch  in  Deutsch- 
land, von  ialinlichen  phlogistischen  Ansichten  begün- 
stigt, ilire  Nachahmer  gefunden,  und  es  darf  sich 
keine  Schnierzempfindung  irgendwo  rühren ,  so 
werden  Blutegel  zu  Dutzenden  und  zu  wiederhol- 
ten Malen  angelegt.  Klagt  der  Kranke  über  Schmerz 
im  ünterleibe,  wenn  man  ihm  denselben  weidlich 
durchknetet  und  die  Fauste  bis  an  die  gegenüber- 
liegende Wirbelsäule  hinein  bohrt ;  so  wijjd  als  ra- 
dikales Mittel  ein  halbes  oder  ganzes  Schock  Bhit- 
egel  auf  den  Leib  geworfen,  worauf  der  Schmerz 
verschwindet  oder  nicht  verschwindet.     Im  ersteren 
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Fall  freut  man  sich  der  scIiarfsicLtigen  Diagnose, 
im  letzteren  mehr  Bluteg'el.  Kurz,  man  irrt  sich 
nie,  und  die  Sektion  bestätigt  sehr  oft,  wie  noth- 
weudig  die  Blutegel  gewesen,  obgleich  sie  den 
Kranken  nicht  gerettet  haben. 

Nirgends    aber    ist    vielleicht    die    dynamische 
Theorie  Browns  verderblicher  umgekehrt  worden 
als  in  Italien   durch    den  Contrastinmlus   des   Ra- 
sori  uud    Tomassini,     Da  zufolge  dieser  Lehre 
die  Diathesis  di  stimuloy  oder  der  sthenische  Krank- 
Leitscharakter  am  häufigsten  vorkommt,  und  sogar 
mehr  den  chronischen  als   den  akuten  Leiden  vin- 
dizirt  wird;  so  kann  man  denken,  zu  welch  einem 
entsetzlichen  Missbrauch  des  Aderlasses  die  krassen 
Anhänger   der   genannten  Männer  dadurch  gelangt 
sind.     Was  Wagner  und  Otto  als  Augenzeugen 
von  dem  Verfahren  Tomas  sin  i's  und  Borda's 
in  dem  Klinikum  zu  Bologna  und  Pavia  berichten, 
übersteigt  allen  Glauben,  und  liefert  eine  furchtbare 
Bestätigung  der  Worte  Schillers:  dass  der  Mensch 
in  seinem  Wahne  der  schrecklichste  der  Schrecken 
ist.     Man  denke,  dass  z.  B.  einem  Wechselfieber- 
kranken,  der  durch  14  in  kurzer  Zeit   verorduete 
Aderlässe  schon  ganz  erschöpft  war  vini.  xax  Sladio 
colliquativo   eines  hektischen  Fiebers  dalag,    noch 
einmal   reichlich   Blut    entzogen   ward,    worauf  er 
denn  freilich   sehr   bald    aller  irdischen  Leiden  los 
und  ledig  wurde.     Einem  an  Pneumonie  Leidenden 
wurden  in    acht   Tagen    15  Pfund  Blut    entzogen 
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und  dag'eg'eii  220  Gran  Digitalis  g-egeben,  mit  dem- 
selben Erfolg.  —  Das  ärgste  und  wahrhaft  hen- 
kermässige  Verfahren  möchte  aber  folgendes  seyn. 
Einem  robusten,  26  Jahr  alten,  ebenfalls  mit  Pneu- 
monie behafteten  Patienten  wurde  in  zehn  Tag'en 
zehnmal  zur  Ader  gelassen,  imd  jedesmal  zu  18 
Unzen  Blut  entzog^en;  innerlich  erhielt  er  dabei: 
Tart.  evieticus  zu  12  bis  20  Gran.  In  den  fol- 
genden 17  Tagen,  nach  deren  Verlauf  der  Kranke 
todt  Avar,  nahm  man  trotz  der  äussersteif  Erschöpfung 
noch  drei  reichliche  Aderlässe  vor,  das  letzte  Mal, 
zwei  Tage  vor  dem  Tode,  bei  schon  vorhandenem 
Oedem  der  Füsse  und  Todtenkalte  am  ganzen 
Körper,  und  ausserdem  bedachte  man  den  Patienten 
mit  340  Gran  Brech Weinstein  innerlich  und  100 
Gran  in  Kljstieren  *)•     Probatnm  est! 

Während  so  diesseits  uiid  jenseits  des  Rheins 
und  der  Alpen  Entzündung  einzelner  Organe  die 
Hauptrolle  bei  den  meisten,  wo  nicht  allen,  Krank- 
heiten spielt,  und  demzufolge  der  Aderlass  das  erste 
und  letzte  Mittel  geworden  ist ,  heilen .  die  Jünger 
des  von  mir  gefeierten  Hahne  mann  die  gefahr- 
lichsten Lungen  -  und  Gehirnentzündungen  in  der 
kürzesten  Zeit,  ohne  einen  Tropfen  Blut  zu  ver- 
giessen,  mit  einem  Nichts  von  belladonna,  Ako- 
nit^  Kockelsamen,  Zaumiibensaft  u.  s.  w.     So  wim- 


♦)  S.   Wagner  über    den   Contrasttmulus  von 
pag.  93  — 144» 


55 


derlicii  das  auch  kliug^t,  so  wird  dadurch  nur,  wenn 
die  Diagnose  richtige  war,  besiätig't,  wie  viel  die 
Natur  ohne  Arznei  und  selbst  ohne  den  wirklich 
indicirten  Aderlass  zu  leisten  im  Stande  ist,  und 
wir  können  daraus  auf  indirecte  Weise  die  Lehre 
abstrahiren,  dass  man  es  mit  dem  Aderlassen  ohne 
dring-ende  Ursache,  weder  zu  übereilen  noch  zu 
«bertreiben  braucht.  Diess  Resultat  wird  hofFent- 
licli  auch  aus  diesen  gedrängten  historischen  Be- 
merkungen einleuchten  ,  und  eben  darum  habe  ich 
sie  vorang'eschickt.  Wer  -sich  aber  ^twas  genauer 
mit  der  Geschichte  des  Aderlasses,  als  eines  der 
wichtigsten  Heilmittel ,  bekannt  machen  will,  dem 
empfehle  ich  dazu  folg-ende  Werke,  aus  welchen 
ich  selbst  grossentheils  g-eschöpft  habe. 

1)  Hippokrates,    besonders    in   der  Abhand- 

lung von  den  akuten  Krankheiten« 

2)  Galenus,  de  venaesectione  adversus  Era^ 

sisiratum^  und  adversum  Erasistraieos. 

—  de   curandi  raiione  per  sanguinis   mis^ 
sionenu 

—  de  plenidutme* 

—  de  hirtidinibus^  revulsione^  cucurbitula  et 
scrarificatio^. 

3)  Botallus,  de  curatione  per  sanguinis  mis" 

sionem.     Antverpiae  1583. 

4)  Petrus    Castellus,     de  abusu  pJdehoio- 

miae*     Born  1626* 
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5)  Sprengeis    Versuch    einer    pragmatischen 

Geschichte  der  Arzneikunst. 

6)  H  e  c  k  e  r.  Geschichte  der  Arzneik,  Th.  1  u.  2. 

7)  Biet  zier.  Versuch  einer  Geschichte  des  Ader- 

lasses.    Ulm  1793. 

8)  lieber   künstliche   Blutausleerungen   und   ihre 

Anwendung  in  der  Mehrzahl  der  Krankhei- 
ten, aus  dem  Französischen  des  Dr.  V  i  e  u  s  - 
seux  übersetzt  und  mit  Zusätzen  ii.  s.  w. 
vermehrt  Ton  Klose.     Breslau  1819. 

9)  Der  Missbrauch  des  Aderlasses  u.  s.  w.  aus 

dem  Italienischen  des  Angeli  übersetzt 
von  Widnmann.     1828. 

10)  P.  J.  Schneider.     Die    Haematomanie  des 

ersten  Viertels  des  XIX.  Jahrhunderts  u.  s«  \v. 
Tübingen  1827. 

11)  A.  F.  Fischer.     Vom  Gebrauch  und  Miss- 

brauch des  Aderlassens.     Dresden  J828« 

12)  Harless.     Heidelb.    klin.    Annalen    Bd.    4. 

Heft  4. 
13)  Hufeland  in  seinem  Joiu'nal  1824.  Jan«Heft. 


Von  der  Bedeutung  des  Blutes  und  sei- 
nem Verhiiltniss   zu  den   festen  Theilen 
des  Körpers. 

Soll   die  Frage   von   Anwendung    und  Nutzen 
des  Aderlasses,  so  wie  von  dessen  möglichen  Nach- 
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tlieilen    griindlicL   und   gedeililicL  erörtert   werden; 
so  muss  erst  die  Vorfrage,  was  das  Blut  dem  be- 
lebten Organismus    ist  imd  seyn  soll,    beantwortet 
werden.    Das  graueste  Altertbum  erblickte  im  Blute 
das  eigentliche  Leben,  die  Seele  des  Tliieres ;  darum 
verbietet  das  Mosaische  Gesetz  das  Blut  der  Tliiere 
zu  geniessen,    und  einmal   mit  dem  ausdrückliclieii 
Beisatz,   dass  im  Blute  die  Seele  des  Tbieres  sey. 
,, Allein   merke,    dass    Du   das  Blut 
„nicht  issest;    denn  das  Blut   ist  die 
„Seele,    darum   sollstDu   die    Seele 
„nicht  mit  dem  Fleische  essen  *),'^ 
Dass  man  aber  in  alter  Zeit  das  Leben  oder 
die  Seele   im  Blute  gesucht,    riihrt  wahrscheinlich 
nur  von  der  nicht  seltenen  Wahrnehmung  her,  dass 
bedeutender   Blutverlust  bisweilen    Ohnmacht   oder 
auch  den  Verlust  des  Lebens  selbst  zur  Folge  hat* 
Tiefer  ging  die  Reflexion  schwerlich ;  aber  sie  muss 
tiefer  gehen,  um  die  Bedeutung  des  Blutes  für  den 
Organismus   in  ihrem   ganzen   Umfange   würdigen 
zu  können. 

Verfolgen  \yir  nun  zuerst  die  sinnlichen  Phä- 
nomene alles  Lebens,  und  der  organischen  Wesen 
ins  Besondere,  bis  an  die  Uranfänge  des  Dasejns ; 
so  liegt  die  unbestreitbare  Thatsache  vor,  dass  un- 
mittelbar nach  dem  Zeugungsakt,  der  den  Grund 
zu  einem  neuen  Dasejn  legt,  nichts  wahrgenommen 


*)  Mose.  Buch  5.  Kap.  12.  23. 
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wirdj  als  eine  flüssig-e,  freilicli  formlose,  aber  doch 
beg-eistig-te  oder  beseelte  Masse,  Vi^oriii  und  -woraus 
mittelst  eines  zoocLemischen  Processes,  den  da» 
menschliche  Aug-e  nicht  zu  durchschauen  und  der 
menschliche  Geist  nicht  zu  beg-reifen  vermag-,  ein 
an  g-e wisse  Formen  g-ebundenes,  org-anisches  Wesen 
nach  und  nach  entwickelt  wird.  Was  aber  noch 
iiberzeug^ender  für  die  Bedeutung  der  Säfte  und 
namentlich  des  Blutes,  als  Urquell  des  org^anisirten 
Wesens  sjjricht,  sind  die  Phänomene  im  bebrüteten 
Ei,  w^elche  darthim,  wie  Bewegung-  und  Leben 
in  dem  breiartig-en  Stoffe  sich  regt,  wie  sich  Blut- 
bäche bilden  und  strömen,  ehe  ein  Herz  schlägst; 
imd  w^ie  diese  Blutbäche  sich  mit  Wandungen,  den 
sog^enannten  Blutgefässen,  umschliessen ,  und  dem 
Herzen  Daseyn  und  Beweg-ung  geben.  Strömt  aber 
und  bewegt  sich  Blut  ohne  SolidUf  ohne  den  Ein- 
fluss  von  Gehirn ,  Herz  und  Blutgefässen ,  imd 
bildet  sich  vielmehr  Hirn  -  und  Nervenmark,  Herz 
und  Blutgefässe,  so  wde  die  Gesammtheif  der  Or- 
gane nach  -  und  durcheinander  aus  der  lebenskräf- 
tigen Urflüssigkeit  und  hauptsächlich  aus  dem  le- 
bendigen Blute;  ja,  ist  der  Organismus  ursijriing- 
lich  und  in  der  ganzen  Dauer  seines  Dasejns  nichts 
gleichsam  als  ein  solidescirendes  Blut,  so  ist  das 
Blut  für  ihn  doch  wol  etwas  mehr  mid  etwas  An- 
deres als  das  fliessende  Wasser  für  die  Pflanzen, 
mehr  als  ein  blosser  chemischer  Reiz,  mehr  als  ein 
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meclianiscli  xmi  Lydrauliscli  durcli  seine  RöLren 
g-etriebeiier  Saft. 

Aber  wenn  man  auch  mit  den  Solidarphysio- 
log-en  und  PatLolog-en  die  Safte  überLaupt  und  das 
Blut  ins  Besondere  nur  als  Reiz  und  JVahrimgs- 
quelle  für  die  festen  Tlieile  zu  betrachten  g-eneig-t 
ist,  und  ihnen  die  eigenthümliche  Belebtheit  ab- 
sprechen zu  müssen  g-laubt,  so  bleibt  namentlich 
letzteres  noch  immer  w^ichtig*  genug*,  um  nicht  bei 
jeder  hypothetischen  Veranlassung*  ohne  Maass  und 
Ziel  verschwendet  zu  werden.  Denn  wo  bleibt 
die  Kraft  der  festen  Theile,  sich  zu  erhalten,  w^o 
der  Stoff  den  steten,  aus  nie  rastender  Lebensthä- 
tigkeit  entsprin  ölenden  j  Verlust  an  Masse  genügend 
£u  ersetzen,  wenn  ihm  die  erst-e  und  wichtigste 
Nahrungsquelle  über  Gebühr  rerkümmert  und  ent- 
zogen wird  ? 

Wie  man  dalier  auch  das  Blut  betrachte,  als 
Urquell  und  Hauptquell  des  belebten  Organismirs, 
oder  als  blossen  Nahrungssaft,  als  Reiz  und  Mittel 
zur  Bildung",  Erhaltung  und  Ergänzung*  der  So- 
lida, — ^  die  Nothwendigkeit ,  nicht  Terschwende- 
risch  mit  dem  Blute  umzugehen,  und  es  nicht  wie 
unreine»  Wasser  zu  behandeln,  wird  immer  blei- 
ben, und  dem  denkenden  Arzte  immer  einleuchten. 


60 

Von  den  Wii'kungen  und  dem  Nutzen  zeit^ 
gemässer  und  nicht  übertriebener  Blutent- 
ziehung iin  Allgemeinen. 

Aus  einer  riclitig'eii,  naturg^emässeii  Würdigung 
des  Blutes  uud  seiner  Bedeutung  für  den  Körper 
ergeben  sich  leicht  die  wohlthätigen  Wii'kungen 
des  indicirten  und  massigen  Aderlasses.  Sie  be- 
stehen in  Folgendem: 

I.  Wird  dadurch  die  Blutmasse  gemindert, 
und  dadurch  gewissermassen  auch  der  Krankheit 
der  Nahruugsstoff  entzogen,  da  zunächst  aus  dem 
Blute  gesunde  uud  kranke  Produktion  herrorgeht. 
Der  unleugbare,  freilich  oft  nur  temporaire,  Nutzen 
der  Entziehungskur  in  yielen  Krankheiten ,  welche 
hauptsächlich  in  krankhafter  und  anomaler  Produk- 
tivität bestehen,  bestätigt  das  zur  Genüge. 

II.  Ist  die  iudicii'te  mid  massige  Blutentzie- 
Lung  ein  relativ  stärkendes  Mittel.  Ich  sage  re- 
lativ; denn  allgemein  und  absdut  wirkt  sie  ge- 
wiss schwächend.  Aber  in  so  fern  sie  die  krank- 
hafte Thätigkeit  beschiänkt,  die  Plethora  und  den 
Orgasmus  des  Bkits  in  einzelnen  Organen  mindert, 
wird  sie  für  den  Körper  und  seine  die  Erhaltung 
und  Fortdauer  des  Lebens  bedingenden  Funktionen 
zum  relativen  Stärkungsmittel. 

in.  Bewirken  wir  dmxh  euien  massigen 
Aderlass  eine  ruhigere  Bewegung  des  Bluts  und 
eine  freiere,  regelmässigere  Cirkulation.     Wenji  ir- 
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geni  ein  materielles  KrankLeitsmoment  auf  den 
Org^anisinus  gewirkt,  und  das  Blut  von  irgend 
einem  Reiz  oder  StofP  aufgeregt  ist,  wenn  ein  hef- 
tiger Gemiittsaffekt  Geist  und  K6'rj)er  übermannt, 
wenn  Plethora  theilweise  oder  allgemein  das  Ge- 
fasssystem  bedrängt ;  so  entsteht  daraus  sehr  oft  eine 
Lastige,  unregebnässige  Blutbewegung,  die  Cirku- 
lation  der  Säfte  wird  überhaupt  tumultuarisch,  die 
Gewalt  des  Blutstroms  rast  bald  hier  bald  dort 
übermächtig  hin,  wirft  sich  bald  auf  dieses,  bald 
auf  jenes  edele  Organ»  Wie  die  Natur  sich  hier 
bisweilen  durch  si)ontane  Blutflüsse  Luft  macht, 
ist  bekannt;  die  künstliche  Blutentziehung*  thut  das 
Nämliche.  Indem  sie  den  Tumult  beschwichtigt, 
wird  der  Umlauf  des  Bluts  freier  und  geregelter. 

IV.  Verbindet  sich  mit  der  freieren  und  gere- 
g^elteren  Cirkulation  eine  wohlthätige  Erschlaffung 
der  Nerven  und  Muskelfaser,  und  in  so  fern  Lö- 
sung des  Krampfs  und  der  Blutstasen  in  wichtigen 
Organen.  Zwar  spielen  die  sedativen  und  narko- 
tischen Mittel  hier  eine  wichtige  Rolle;  aber  ohne 
vorgängige  Minderung  der  Blutmasse  schaden  sie 
oft  mehr  als  sie  nützen.  So  ist  z.  B.  beim  De^ 
lirium  tremens  das  Oxnum  ohne  Frage  ein  wich- 
tiges, oft  unentbehrliches  Mittel;  aber  ohne  vor- 
gängigen Aderlass  bringt  es  nicht  selten  statt  des 
heilsamen  kritischen,  den  unkritischen  ewigen 
Schlaf. 


62 


V«  Bewirken  wir  sowol  darcL  allg-emeine  als 
örtliche  Blutentzieliung'  eine  Ableituug'  der  Safte 
Ton  kranken  und  entzündeten  Tlieilen.  Der  Ader- 
lass  leitet  einmal  ab  durch  die  Minderung'  der 
Blutmasse  überhaupt;  zweitens,  indem  das  Blut 
stärker  dahin  strömt,  wo  die  Ader  g^eöffnet  wird. 

VI.  Ist  g^ar  nicht  zu  leug^nen,  dass  ein  mäs- 
sig'er  Aderlass  die  Ab-  und  Aussonderung-sthati^- 
keit  manchmal  am  besten  und  sichersten  fördert, 
eben  weil  Minderung  der  Blutmasse  die  Cirkulation 
freier  macht,  den  Krampf  und  die  Blutstockung'en 
in  den  Se-  und  Excretionsorg-anen  hebt.  Unter- 
drückte Menstruation,  unterdrückte  Hämorrhoiden, 
unterdrückte  Schw'eisse,  unterdrückte  Urinsekretion 
lassen  sich  bisw^eilen  nur  durch  einen  zeit-  und 
ortgemässen  Aderlass  w^ieder  herstellen.  Auf  g^e- 
hörig^e  und  besonnene  Würdig'ung'  dieser  Thatsachen 
beruht  dann  namentlich  die  Anwendung  des  Ader- 
lasses in  Krankheiten  nach  anhaltend  unterdrückter 
Hautausdüustung.  Daher  ist  er  bisweilen  bei  Hif" 
drops  und  ^nasarca  indieirt,  und  darum  nicht 
selten  in  exanthematischen  Krankheiten  eben  so 
wohlthätig  als  unentbehrlich. 

VII.  Wird  der  Aderlass  auch  durch  die  mit- 
telbar bewirkte  qualitative  Veränderung  des  Blutes 
wohlthätig.  Die  Minderung  der  Blutmasse,  die 
darauf  meist  folgende  massigere  Blutbewegxmg,  die 
freiere  Cirkulation ,  die  Herabstimmung  gleichsam 
des  Blutlebens    bleiben  nicht  ohne  Einfluss  auf  die 
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Äliscliung^  des  Blutes,  wollte  man  auch  nur  die 
durch  die  Bhitentziehuii^  moderirte  Thäti^keit  und 
Reizbarkeit  der  Solida  und  deren  Rückwirkung 
auf  das  Bhit  in  Anschlag*  bring-en.  Je  rascher  und 
stürmischer  das  Blut  durch  die  Adern  tobt,  >e 
höher  und  g^ewaltiger  es  seine  Wellen  schlägt, 
um  so  mehr  werden  seine  Mischung-stheile  durch 
einander  g*erüttelt,  um  so  mehr  Wärme  wird  ent- 
wickelt ,  und  um  so .  bedeutender  sein  organischer 
Chemismus  abgeändert.  .Wird  also  die  stürmische 
Bewegung  des  Blutes  mittelbar  oder  unmittelbar 
gemässigt,  so  wird  dadurch  auch  seine  Beschaffen- 
heit anders  modificirt,  mid  in  so  fern  kann  der 
Aderlass  oder  die  Minderung  der  Blutmasse  aiif 
qualitative  Aenderung  derselben  influiren,  als  da^ 
durch  ein  ge^'^^sser  Stofhyechsel  begünstigt  oder 
gehemmt  wird. 


Von   den  naclitheiligen  l^Virkiingen  im- 
zeitiger   imd   überreiclilicher  Blutentzie- 
hung im  Allgemeinen. 

Es  ist  mit  den  Blutentziehungen  wie  mit  je- 
dem andern  einigermassen  wirksamen  Mittel  der 
Kunst.  Zu  rechter  Zeit  und  im  rechten  Maasse 
angewandt  wirken  sie  heilsam  und  wohlthätig;  zu 
unrechter  Zeit  und  im  Uebermaass  gebraucht,  schäd- 
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licL  uncl  verderblich.  Die  nacLtLeilig^en  Wirkung'en 
der  BlntentzieliHng' ,  wo  sie  geg-eii  Indikation  oder 
iin  Üelbermaass  benutzt  worden  ist,  lassen  sich  aus 
den  woLltLätigen  der  rechten  Anwendung  zum 
Tbeil  abstrahiren,  und  bestehen: 

I.  In  Schwächung"  des  glänzen  Org^anismug 
auf  kürzere  oder  läng'ere  Zeit,  bisweilen  zeitlebens. 
Wir  sagten  oben:  Aderlass,  auch  der  indicirte  und 
massige,  sey  allg'emein  und  absolut  als  schwächen- 
des Mittel  zu  beüachten;  um  so  mehr  der  nicht 
indicirte  und  übermässige.  Wir  sehen  freilich, 
namentlich  Weiber  oft  die  ungeheuersten  und  an- 
haltendsten Blutflüsse  wunderbar  glücklich  über- 
stehen; aber  nur  eine  dumme  Verwegenheit  mag 
damit  die  künstliche  Blutverschwenduug  rechtfer- 
tigen oder  gar  begründen.  Werden  auch  manche 
robuste ,  imverwüstliche  Menschen  ohne  sichtliche 
imd  bleibende  Nachtheile  trotz  einer  unsinnigen 
Blutyerschwendung  hergestellt,  so  bleiben  solche 
Ausnahmen  immer  ein  schlechter  Behelf  für  den 
blutgierigeji  Heilkiinstler,  und  für  die  unglücklichen 
Opfer  einer  solchen  Behau  dl  uugs  weise  ein  noch 
schlechterer  Trost.  Ich  will  die  Chronique  scan^ 
daleuse  der  Kirnst  nicht  bereichern :  seht  selbst 
Wagners  Kritik  des  Contrasiimuhis  nach,  die 
Geschichte  des  Aderlasses  von  M  e  t  z  1  e  r  und 
Schneider,  leset,  w^ns  der  greise  An  gel i 
seinen  Kollegen  Meli  von  sich  selbst  erzählen 
lässt ,    denkt  an  von  Grossi's  iriansame  . Verblu- 
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liing"  unter  der  neunmal  ang^eleg'ten  Lanzette,  und 
zapft  dann,  wenn  Eucli  das  nicht  schreckt,  zehn- 
und  zwanzig- mal  hinter  einander  Bhit  ah,  werft 
Bhitegel  zu  Hunderten  auf  den  Unterleih,  um  die 
GasirO'duodenilis  oder  Enteritis^  oder  den  Typhus 
abdoviinalis  und  die  Geschwüre  des  Darmkanals 
kräftig"  und  gründlich  zu  heilen. 

IL  Wird  durch  das  unzeitig-e  und  iihertriebene 
Blutlassen  und  die  daraus  entspringende  Schwä- 
chung des  Organismus,  die  Genesung  eher  vereitelt 
als  gefordert.  Diess  diene  besonders  zur  Warnung 
bei  neuen,  ung^ewÖhnlichen  Krankheiten,  und  an- 
g'ehenden  Praktikern  Tor  IJebereilung  mit  dem 
Aderlassen  überhaupt.  Unterlassung-ssünde»  werden 
dort  oben  schwerlich  so  hoch  angerechnet,  als  das 
dreiste  und  verwegene  va  hanque  !  w^elches  manche 
Praktiker  mit  der  Krankheit  und  dem  Kranken 
spielen.  —  Schmucker  erzählt  in  seinen  Beob- 
achtungen aus  dem  sieb enjährig-en  Kriege,  dass  300 
Soldaten  nach  einem  forcirten  Marsche  in  der  bren- 
nendsten Sonnenhitze  unter  den  entschiedensten 
Symptomen  eines  inflammatorischen  Zustandes  er- 
krankt sejen.  Es  wurden  häufige  Aderlässe  ver- 
ordnet; der  grö'sste  Theil  der  so  behandelten  Kranken 
starb.  —  Eben  so  offen  erzählt  von  Hilden- 
brand*),   wie   er    gastrische^    mit  Seitenstechen 


♦)  S.  Hufe  1  and  Jom^nal.  Bd.  5.    1798. 
Simon  y  Yampirismus.  5 
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verbundene  Fieber  im  Anfange  seiner  Praxis  mit 
Aderlass  behandelt;  aber  alle,  bei  denen  er  so 
verfahren,  seyen  eine  Beute  des  Todes  g-eworden, 
wogeg^en  er  Viele  g^erettet,  denen  er  kein  Blut 
entzog-en. 

Wird  aber  auch  die  Genesung*  durch  unzei- 
tige und  übertriebene  Blutentziehung'en  nicht  immer 
g^anz  vereitelt,  so  w^ird  doch  das  Stadium  der  Re- 
konvalescenz  dadurch  oft  sehr  in  die  Lauge  g-ezo- 
gen.  Man  kann  das  leider  häufig  g'enug  nach  spon- 
tanen Hämorrhagien  beobachten,  um  nicht  selbst 
künstliche  zu  veranstalten.  Bei  Kranken,  welchen 
zu  viel  Blut  entzogen  wird,  kommt  oft  noch  hin- 
zu, dass  die  Krankheit  dadurch  in  ihrem  normalen 
Verlauf  unterbrochen  und  gehemmt  wird,  dass  sie 
sich  nicht  gehörig  auszuscheiden  im  Stande  ist; 
denn  eine  gewisse  Kraft  des  Körpers,  ein  gewisser 
Erethismus  im  Blut-  und  Nervenleben,  kurz  eine 
gewisse  Stärke  dessen,  was  wir  Fieber  nennen, 
ist  heilsam  und  unentbehrlich,  damit  die  Krankheit 
ilir  Leben  ausleben  könne,  damit  sie  eines  natür- 
lichen Todes  sterbe,  und  nicht  hierhin  und  dorthin 
gleichsam  Reste  absetze,  und  sog^enannte  Ablage- 
rmigen  bilde. 

III.  Hinterlassen  zu  häufige  und  zu  reichliche 
Blutentziehungeu  eine  höchst  peinliche  Schwäche 
und  Reizbarkeit  des  ganzen  Nervensystems.  Jede 
körperliche  und  geistige  Anstrengung  erschöpft 
solche  blutleere  Menschen,  bei  dem  geringsten  Ge- 
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räiiscli  fahren  sie  wie  das  reizbarste  tysterisclie 
Weib  zusammen ;  jeder  plötzliche,  unerwartete  Ein- 
druck regt  sie  krankhaft  auf  liud  bringt  sie  ausser 
Fassung".  Leicht  und  oft  olme  merkliche  Veran- 
lassung* geräch  ihr  Blut  in  Wallung" ,  drangt  mit 
Ungestüm  nach  dem  Kopfe  oder  dem  Herzen,  ver- 
ursacht ihnen  Schwindel,  ung-estümes  Herzklopfen^ 
Angst  oder  wol  g-ar  Ohnmächten.  Man  hÖre^  wie 
Meli,  dem  seine  besorg^ten,  emsig'en  Kollegien 
wegen  einer  präsumtiven  Hirnhautentzündung*  n e u n- 
mal  die  Ader  geöffnet,  und  zum  zehnten  Male 
dazu  schreiten  wollten,  als  ilmen  eine  tiefe  Ohn- 
macht zuvorkam,  —  man  höre,  wie  dieser  seinen 
traurig^en  Zustand  nach  solchem  Blutverluste  g'eg-en 
Ang^eli  schildert: 

,,Aber  mein  Freund,  welche  lang-e  und  müh- 
selige Rekonvalescenz  hatte  ich  auszustehen,  um 
wieder  zu  meiner  Gesundheit  zurückzukehren.  Es 
sey  genug  zu  wissen^  dass  mehr  als  zwei  Jahre 
damit  hingingen,  und  noch  bin  ich  nicht,  der  ich 
war !  Ein  kränkliches  Wesen,  eine  ungeheure  Em- 
pfänglichkeit von  jedem  auch  noch  so  geringfügigen 
Eindruck  der  mich  umgebenden  Dinge  erschüttert 
und  ausser  Fassung  gesetzt  zu  werden,  und  tau- 
gend andere  üebel  haben  mein  sonst  so  starkes 
Temi^erament  ganz  umgeschaffen.  —  Wie  oft,  o 
wie  oft  wird  besonders  bei  Veränderung  der  Jah- 
reszeit der  Umlauf  meines  Bluts  irregulair,  und 
dann    schlägt    mein   Herz    gleich    mit   Tviederholten 
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Schlägen,  es  klopft  od^i" zittert  einig-e  Sekunden 
fort,  und  diess  erneuert  sicL  seitdem  nocli  oft  in 
einem  Tage,  Tvas  mir  im  Aiifang^e  yiel  Sorge  machte. 
Lange  Zeit  fuhren  die  Arterien  fort  mit  ungewohnter 
Kraft  und  Heftigkeit  zu  pulsiren  ;  wenn  ich  Nahnm^ 
zu  mir  genommen  hatte,  wurden  die  Schläge  der 
grossen  Gefässe  so  x>**allend,  dass  ihr  Getöse  in 
meiner  Brust  yon  einem  Nahestehenden  leicht  Ter- 
nommen  werden  konnte  '^)/' 

Zu  der  krankhaften  Reizbarkeit  gesellt  sich 
auch  manchmal  eine  merkliche  Schwäche  der  Sinne 
und  selbst  des  Geistes.  Das  Gesicht  und  Gehör 
verlieren  an  Schärfe ;  das  Gedächtniss  wird  schwach 
und  träge.  Auch  darüber  klagt  der  um  sein  Herz- 
blut betrogene  Meli  bitter  genug:  „Meine  Ge- 
hirn thätigkeiten  haben  leider  seitdem  nicht  ihre 
frühere  Fertigkeit.  Sonst  hatte  ich  ein  sehr  glück- 
liches Gedächtniss,  nunmehr  ist  es  schwach  ge- 
w^orden,  und  hat  seine  leichte  Haltung  verloren. 
Eines  meiner  grössten  Uebel  ist,  dass  ich  zu  meinen 
Studien  weit  mehr  Zeit  verwenden  muss,  es  mir 
auch  viel  mehr  Anstrengung  kostet,  das  zu  anno- 
tiren ,  was  ich  gelesen  habe.  Mein  Gesicht  hat 
jetzt  kaum  die  halbe  Schärfe,  die  es  vordem  hatte^ 
mein  Gehör  ist  aber  durchaus  unsicher  geworden: 
in  Summa  alle  Beziehuugs-  und  Verhältnissbegriffe, 


*)  S.  Angeli  a.  a.  O.  pg.  65  und  66. 
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und  das  g^emeiiisame  Ceiitnim  all  meiner  Sinne 
litten  und  leiden  noch  an  den  Folgen  des  traurigen 
RlissbrancLs  der  Aderlässe  *)."  — 

IV.  Erwächst  aus  unsinniger  Blutverschwen- 
dung, wenn  der  Patient  sie  überhaupt  übersteht, 
eine  empfindliche  Schwäche  der  Verdauungsorgane 
und  daraus  wiederum  eine  schlechte  Assimilation, 
Der  Blutmangel  nach  übermässiger  Blutentziehung, 
der  die  Kraft  und  Thätigkeit  aller  Organe  mehr 
oder  weniger  herabstimmt,  wirkt  natürlich  fast  zu- 
erst mit  auf  den  Magen  und  die  übrigen  Verdau- 
ungsorgane. Die  schwache,  träge  Verdauung  gibt 
schlechten  Chjlus,  dieser  schlechte,  rohe,  kraftlose, 
uicht  genugsam  animalisirte  Safte ;  ein  kümmerli- 
cher Ersatz  für  die  ausgesogenen  festen  Theile, 
fiir  den  ganzen  ausgemergelten  Organismus. 

V.  Entspringt  aus  der  schlechten  Assimilation 
nach  übermässiger  Blutentziehung  eine  schlechte 
Hämatose.  Man  blicke  die  Personen  an,  welche 
eine  bedeutende  Hämorrhagie  erlitten,  oder  denen 
über  Gebühr  Blut  entzogen  ist,  wie  gelb,  fahl  und 
kachektisch  sie  aussehen.  Der  blutleere  Körper 
vermag  trotz  der  gewähltesten  und  nahrhaftesten 
Rost  den  übermässigen  Verlust  seines  edelsten  und 
wichtigsten  Lebenssaftes,  worin  und  woraus  sich 
der  Organismus   ursprünglich   krjstallisirt   hat  und 


*)  Ebendaselbst  pg.  60. 
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woraus  er  sicli  fort  und  fort  erglänzt,  nicht  so 
sclinell  wieder  g-ut  zu  machen,  als  die  Hämatomaneii 
vermeinen.  Gutes  und  kräftigtes  Blut  in  reichli- 
chem Maass  zu  produciren,  wird  zuerst  ein  Vor- 
ralh  lebenskräftig^en  Blutes  in  den  der  Verdauung 
und  Assimilation  dienenden  Werkzeug'en  erfordert ; 
sind  diese  aber  selbst  blutleer,  und  entsteht  ihnen 
daher  die  Belebung*  und  Kraftig'ung^  durch  das 
mächtig'e  Fluidum,  so  können  sie  auch  mu*  ein  dün- 
nes, kraft-  und  gehaltloses  Blut  erzeugten. 

Der  Blutverschwender  Botall us  versichert 
zwar  mit  der  g'rössten  Zuverlässig-keit ,  es  werde 
tag^lich  bei  mittlerer  Konstitution  wenigstens  1  Pfd. 
Blut   bereitet  *) ,    und   darnach   zu   urtheilen   käme 


*)  Adimrntwnem  pant  mtiltis  hisolita  et  pnene 
maudiia  haec  nosira  sanguinis  detractio  ^  et  incom- 
pf^ehensihilis  fere  quotidiani  sanguinis  ratio  y  quam 
ita  ut  olim  diximus  dehere  esse  saltem  unciarum  octo 
vel  novein  ifi  corpore  fnediocn^  sie  nunc  dicimus  vix" 
täte  corpus  diur?io  hoc  aliinetito  posse  susientari^  sed 
copiosiore  egere,  Quare  puiaverim  plus  quam  libram, 
aut  ut  Tninimum  lihruini  unafu  singulo  die  gigni  ma^ 
teriae  corpori  nutnendo  idoneae,  —  —  Cap,  33.  — 
Dodart  berechnete  nach  seinen  Experimenten  die 
Blutreproduktion  ungleich  geizig*er ,  nämlich ,  unter 
g'iinstig'en  Umständen  nur  auf  etwa  drei  Unzen  des 
Tags.  Mit  so  TY^enig*  Blut  konnte  sich  freilich  ein 
Blutegel  wie  Botallus  nicht  beg-niig-en,  der  oft  an 
einem  Tag-e  ffinf  Pfund  Blut  brauchte. 
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es  auf  ein  Paar  Pfund  mehr  oder  wenig-er  beim 
Aderlass  niclit  an ;  aber  die  Richtigkeit  dieser  pro- 
blematisclieii  Rechnung»  auch  zugegeben,  so  gilt  sie 
doch  Jedenfalls  nur  für  den  g'esunden  und  nicht  für 
den  kranken  Körper,  wo  die  normale  Vegetation 
und  Reproduktion  mehr  oder  weniger  g'estö'rt,  be- 
schränkt oder  auch  ^anz  gehemmt  ist.  Man  denke 
nur  an  die  alltäg-liche,  jedem  Layen  bekannte  That- 
sache,  wie  sehr  ein  akutes  Fieber  von  kaum  acht- 
oder  vierzehntägig-er  Dauer  die  Menschen  von  Kräften 
und  Säften  bringt,  wie  bleich  und  mager  sie  wer- 
den, und,  ohne  dass  sie  eine  Unze  Bhit  auf  natür- 
lichem oder  künstlichem  Wege  verloren,  nur  durch 
die  Gewalt  der  Krankheit,  den  dadurch  wahr- 
scheinlich g-esteigerten  Konsumtionsprocess  und  die 
damit  verbundene  Anorexie  und  Entbehrung  kräf- 
tig'er  Speise  und  Getränke.  Unter  solchen  Um- 
ständen wird  schwerlich  jeden  Tag  so  viel  Blut 
ersetzt,  als  Botallus  meint,  und  man  muss  ohne 
Zweifel  oft  zum  Mörder  des  Kranken  werden, 
w^enn  man  im  Vertrauen  auf  seine,  vielleicht  kaum 
für  den  gesunden  Menschen  gültige,  Rechnung*, 
ohne  Maass  und  Ziel  Blut  abzapfen  wollte.  Es 
ist  freilich  wahr,  dass  bei  profuser  Menstruation 
und  bei  profusem  Hämorrhoidalfluss  oft  entsetzlich 
viel  Blut  verloren  geht,  und  man  sich  wundern 
muss,  w^ie  Frauen  und  Männer  dabei  nicht  allein 
am  Leben  bleiben,  sondern  sich  sogar,  abgerechnet 
eine  temporaire  Mattigkeit,  nacIf"tJeberstehung'  sol- 
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cLer  übermässig'er  Blutflüsse,  besser  befinden  als  vor- 
her. Aber  einmal  tliut  die  Natur  Manches,  was  wir 
weder  nachahmen  können  noch  sollen;  zweitens 
ist  dabei  in  der  Reg^el  eine  Plethora  im  ünterleibe 
mit  im  Spiele;  drittens  leidet  während  solcher 
profusen  Blutflüsse  die  Produktion  wenig  oder  g^ar 
nicht,  sondern  im  Geg'entheil  ersetzt  ein  yerstärkter 
Appetit  und  eine  schnellere  Verdauung  den  Ver- 
lust einigermassen  5  wenn  auch  nicht  Tollständig;. 
Daraus  also,  wieBotallus  haben  möchte,  Grund 
und  Vertheidigung  für  acht-  und  zehnmalige  Ader- 
lässe binnen  wenigen  Wochen  zu  ziehen^  ist  durch- 
aus verkehrt  und  unzulässig.  Profuse  Blutflüsse 
aus  örtlicher  Plethora,  wobei  kein  Fieber  mid 
keine  anderweitige  Störung  der  Produktion  Statt 
findet,  können  für  profuse  Blutentziehuiigen  bei 
akuten  Fiebern  und  örtlichen  Entzü;idungen  keine 
Rechtfertigung,  viel  weniger  Gesetz  und  Regel  ge- 
ben. Sehr  wahr  erinnert  der  durch  eigne  trübse- 
lige Erfahrui^g  belehrte  Meli:  „Ich  will  mich  hier 
nicht  darauf  einlassen,  die  Visionen  einiger  neuerer 
Physiologen  und  Pathologen  zu  bestreiten,  welche 
sie  Yon  einer  allezeit  fertigen  Bhitbereitung  haben, 
woraus  der  unbesonnene  Muth  hervoi^eht ,  soviel 
Bhit  zu  verschwenden.  Es  wird  ewig  der  Ver- 
nunft widersprechen,  dass  ein  durch  Abstinenz  und 
Säfteverlust  geschwächter  Körper,  der  noch  durch 
die  Wirkung  der  Arznei  abgesi>annt  ist,  und  dessen 
Gesammtorgane   und  alle  Funktionen   seiner   tbieri- 
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seilen  Oekonomie  in  Verwirrung'  g'ebracLt  sind,  wie 
diess  in  vielen  Krankheiten  der  Fall  ist,  wieder  so 
viel  und  solches  Blut  erzeug-en  könne,  als  zum  hal- 
dig'en  Wiedereysatz  des  häufig'  erg'ossenen  nöthi^ 
ist*).^^ 

Auf  jeden  Fall  fehlen  sehr  viele  Praktiker 
darin ,  dass  sie  mit  gereizter  Einbildungskraft  die 
Symptome  der  »•eg'enwartig'en  Krankheit  überschätzen 
und  darüber  den  kranken  Menschen  oft  ganz  ver- 
g-essen.  Sie  kümmern  sich  nicht  darum,  wie  und 
woher  der  blutleere  Organismus  Kräfte  nehmen 
soll  die  Krankheit  zu  überstehen^  wie  und  woher 
er,  wenn  er  sie  übersteht,  den  Ungeheuern  Verlust 
ersetzen  soll ;  sie  verfolgen  mit  blutg'ierig'en  Gedan- 
ken nur  die  präsumtive  Entzündung,  und  halten 
sich  für  echte  Praktiker,  wenn  sie  diese,  selbst 
auf  Kosten  und  mit  Aufopferung^  des  Organismus 
geheilt  haben.  Was  können  sie  dafür ,  dass  die 
Entzündung  des  Gehirns,  der  Lungen,  des  Magens, 
der  Leber  u.  s.  w.  nur  auf  Kosten  des  Lebens  zu 
bändigen  War?  Sie  haben  lege  artis  gehandelt; 
w^er  könnte,  wer  dürfte  sie  tadeln,  ausser  etwa  der 
obscure  Zacchias,  welcher  dummer  Weise  meint^ 
es  sey  besser  und  verzeihlicher  durch  zu  wenig 
al«  durch  zu  viel  Blutlassen  zu  fehlen.  Aber  wer 
möchte  heutiges  Tages  Arzt  seyn,  wenn  ihm  nicht 
frei  stehen  soll ,    Blut  zu  lassen ,  und  Blutegel  zu 


*^)  S*  An  gell  a,  a.  O-  pag.  67. 


74 


verordnen,  so  lange  noch  ein  Gedanke  von  Entzii'n- 
dnug",  so  lange  noch  em  Tropfen  Blut  und  ein 
Funken  von  Leben  im  Kranken  vorhanden  ist  *). 

VI.  Zieht  unzeitiges  und  übertriebenes  Ader- 
lassen oft  eine  lästige  und  am  Ende  lebensgefähr- 
liche Fettsucht  nach  sich»  Besonders  ist  das  der 
Fall  nach  den,  sonst  so  beliebten,  prophylaktischen 
Gewohnheitsaderlässen,  wemi  sie  zu  häufig  wieder- 
holt werden.  Der  durch  das  Aderlässen  langsamer 
werdende  Herzschlag  und  der  schwächere ,  trägere 
Blutumtrieb  begünstigen  eine  schlaffe  Production, 
wenn  immer  nur  eine  massige  Quantität  Blut  ent- 
zogen wird_,  so  dass  die  Verdauung  nicht  gerade 
wesentlich  darunter  leidet.  So  hat  van  Swieteu 
eine  Frau  gesehen,  die  wegen  häufiger  und  heftiger 
Gemüthsbewegungen  an  60  Mal  in  einem  Jahre 
zur  Ader  gelasü^en,  und  darnach  in  wenigen  Mo- 
naten 150  Pfund  an  Gewicht  zunahm.  Der  Äliss- 
brauch  dieses  Blutlassens  zog  eine  immer  häufigere 
Noth wendigkeit  desselben  nach  sich,  wodurch  sie 
am  Ende  in  eine  tödtliche  Wassersucht  verfiel  **)* 


*)  y^Et  primum^  quod  ad  sa/nguim$  missiötiefn^ 
inedwus,  tenetur  commmiem  viam  iavi  in  profu^a^ 
quam  in  parca  eocsectione  sequi.  Errat  tarnen  fnagis^ 
qui  superdbimdanti  utitur  y  quam  qui  parciori»^^  -r- 
Quaestiones  medicolegales,  Cura  J,  2>.  Horstiu 
Francofurti  1666.  pag\  668. 

**)  S.  ünzers  Arzt  Theil  IH.  p.  206. 
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—  Boerhaave  gedenkt  eines  Arztes,  der  durch 
denselben  Älissbrauclx  so  übermässig'  fett  und  schlaf- 
süchlig  geworden,  dass  ei:  während  des  Gesjpräclis 
mit  iJim  wol  zehnmal  einschlief*). 

VII.  Gefährlicher  und  misslicher  ist  die  bis- 
weilen als  immittelbare  Folge  nach  tollkühner  Blut- 
verschwendung auftretende  Wassersucht.  Dieses 
meist  zum  peinlichen  Tode  fiihrende  Uebel  ent- 
springt aus  der  unkräftigen,  schlechten  Assimilation, 
welcher  nur  ein  abget<)dtetes ,  gleichsam  entseeltes 
Blut  zu  Gebote  steht.  Letzteres  wirkt  auf  die 
Funktionen  der  solida  in  qualitativer  und  quanti- 
tativer Rücksicht  nachtheilig  zurück,  und  gibt  höch- 
stens Stoff  zu  Erzeugung  viscider  und  wässrigter 
Säfte.  Auch  w^eisen  alle  ausgezeichneten  Aerzte 
auf  diese  verderbliche  Folge  des  unzeitigen  und 
übermässigen  Blutlassens  warnend  hin.  S  t  o II ,  der 
selbst  zu  Zeiten  das  Blut  eben  nicht  schonte,  rech- 
net doch  zu  den  vorzüglichsten  Ursachen  der  Was- 
sersucht die  y^evacuationes  nimiae  quocumque  de* 
f^mwm  modo  factacy  haefnorrhagiae  praegressae^ 
yyHintis  larga  sanguinis  inissio  scopo 
^yprophylactico  vel  in  niorho  acuta  in-- 
yyStituta  **)^^^  Und  so  bemerkt  schon  der  alte 
Ettmüller,  dass  die  Menschen . nach  reichlichen 
Aderlässen    leicht   kachektisch    und    wassersüchtig 


♦)  S.  ünzers  Arzt.  Theil  HL  pag.  206. 
**)  S.  Fraeleciiones  in  div.  morb.  cAro/i,  pag.  45, 
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werden*).      Sehr   treffend   nnd   natiirg'emäss'^scLil- 
dert  aber  besonders  Cr  eil,   in   seiner   Diss.    y^de 
freqiienii  sanguinis  jactura/^  die  allmälige  Zerrüt- 
tung'   des    Körpers    durch  Blutversch Wendung^ ,    die 
verderbliche  Wechselwirkung   zwischen  festen  und 
flüssigen    Theilen    im   blutleeren  Körper,    und  wie 
die   Wassersucht    zuletzt ,    als    nothwendige  Folge 
das  Leben  beschliesst.      Durch  das  öftere  Aderlas- 
sen werde  ein  zu  4pn  gewöhnlichen  Lebensäusserun- 
gen   weniger   taugliches   Blut  ^vieder  erzeugt,    die 
Gefässe  geschwächt  und  leichter  dehnbar;  die  Ab- 
^   and  Ausscheidungen   mindern  sich,   die  Masse    der 
Säfte   nehme   dagegen  zu,    wodurch  Zeichen   einer 
neuen     aber    kakochemischen    Plethora    entstehen, 
welche  sich  zwar  durch  einen  abermaligen  Aderlass 
erleichtern    lasse;    aber   nunmehr   werde  die    allge- 
meine Konstitution   des  Individuums  ganz  zerrüttet, 
alle  Verrichtungen  gehen  schlechter  von  statten,  es 
entstehe  Kachexie,  die  AusdünstungsstofFe ,  welche 
unter    der  Haut   zurückgehalten  w  erden ,    erzeugen 
welke  Fettsucht,  die  Kräfte  sinken  mehr  und  mehr, 
die  Füsse  schwellen ,    die  Haut  läuft  an ,    imd   mit 
Wassersucht  schliesst  sich  die  Scene  '^*). 

So  ist  es  sehr  .beachtenswerth,  dass  die  mei- 
sten im  grossen  Hosijital  von  Mailand  nach  der 
kontrastimulistischen     Methode     behandelten    Peri- 


*)  S.  Insikutiones  med,  pagi  215. 
'^*)  Tgl.  Angeli  a.  a.  0.  pag.  47. 
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pneuinoiileii  in  tö'JtlicIie  Brust  Wassersucht  endeten. 
Die  Leiclienöffuung'en  zeigten  grösstentlieils  extra- 
vasirtes  Blutwasser  in  der  Brust.  So  wird  un- 
ter den  geheilten  Lungenentzündungen  jenes  Hospi- 
tals ein  Fall  angeführt ,  wo  der  45  Mal  zur 
Ader  gelassene  Kranke  zwei  Monate  darauf  was- 
sersüchtig starb  *).  Zu  verwundern  ist  es  grade 
nicht,  wenn  man  bedenkt,  wie  sehr  die  Kraft  uiid 
Thatigkeit  des  lymphatischen  Systems  durch  solche 
enorme,  wahnsinnige  Blutverschwendung  erschöpft 
wird.  Sind  aber  überhaupt  die  tollkühn  wieder- 
holten Bhitentziehungen  bei  der  wirklichen  Peri- 
pneumonie  für  so  wohlthatig  und  unentbehrlich  zu 
achten ,  wenn  unter  dreizehn  Kranken  sieben 
sie  mit  dem  Leben  bezahlen,  und  wird  man  es 
noch  Satjre  nennen,  wenn  ich  behaupte,  man  heile 
mit  dem  ewigen  Aderlassen  die  örtliche  Entzündung 
auf  Kosten  des  Lebens? 

VIII.  Wird  durch  häufiges  Aderlassen  die 
Plethora,  welcher  dadurch  gesteuert  oder  vorgebeugt 
werden  soll,  eher  begünstigt  als  gehoben.  Man 
kann  allerdings,  besonders  w^o  wichtige  Organe 
mit  Blut  überfüllt  sind,  den  Aderlass  niclit  immer 
entbelu-en;  aber  iijöHj  .vergesse  nicht,  dass  diese 
Minderung  der  Bluti^asse  nur  eine  symptomatische 


*)  SuUe  opere  medic.  def  'Dbü.  6r.  Ras  ort , 
Säggio  "äi  6r.  Federici  pag.  144  —  151  und  An- 
geli  a. 'a.  O.  pagv  4ft  u.  fgde. 
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und  temporaire  Hülfe  g'ewährt,  dass  sie  dem  ei- 
geiitliclien  Grund  der  allg^emeinen  oder  örtlichen 
Plethora  nicht  beg-egnet.  Und  eben  deswegen  be- 
giinstigt  der  öftere  Gebrauch  dieses  Hülfsmittels  die 
häufigere  Wiederkehr  dieses  Uebels.  Der  Orga- 
nismus verliert  mehr  imd  mehr  die  Kraft  die  et- 
waigen Mi  SS  Verhältnisse  in  seinen  Funktionen  selbst- 
ständig' und  ohne  Runsthülfe  wieder  auszugleichen« 
So  misslich,  ja  verderblich  daher  auch  zuletzt  die 
Venäsektion  werden  muss,  so  wird  sie  doch  immer 
unentbehrlicher,  je  Öfter  man  dazu  greift.  Daher 
aus  früherer  Zeit  die  vielen  Beispiele  von  monatli- 
chen und  selbst  wöchentlichen  Aderlässen ,  als  bei 
dem  g-eringsten  Anschein  von  Vollblütigkeit  die 
Lanzette  anzuleg-en  Sitte  und  Mode  w^ar.  Die 
Blutbereilung  ^vird  offenbar  durch  wiederholten 
Aderlass  bei  übrig'ens  gesunden  Menschen,  wenn 
auch  nicht  dem  Gehalte  nach  verbessert,  ang-ereg-t 
und  gefördert ;  schnell  kehi  t  daher  der  lästige  Druck 
und  Reiz  des  wie  der  angehäuften  Blutes  auf  die 
Gefässe  und  Nerven  wieder^  um  so  schneller,  da 
das  öftere  Blutlassen  die  Pleihcn*a  ad  vires  be- 
günstigt« Nerv  -  und  Blutgefäss  wird  immer  reiz- 
barer und  schwächet^,  und  vermag  den  Druck  und 
Reiz  selbst  einer  massigen  Biiatmenge  weder  zu 
beherrschen  noch  zu  ertragen«  So  werden  -die  Prä- 
servativaderlässe ^wimjer  häufiger,  und, die  Symptome 
der  Plethora^  kehren .  iinmer  sdineller  wieder.  Man 
hüte  sich  daher  bei  allgemeiner  oder  örtlicher  Pte- 
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tliora  vor  dem  ersten,  nicht  dringend  indicirten 
Aderlass;  ist  man  einmal  ins  Aderlassen  Lineinge- 
ratlien,  so  ist  schwer  wieder  herauszufinden,  denn 
der  vierte  und  fünfte  Aderlass  wird  oft  dadurch 
nur  imvermeidlich,  weil  man  den  ersten  nicht  stand- 
haft g'enug^  vermieden  hat. 

IX,  Eine  unmittelbare  Folgte  des  wiederholten 
und  übertriebenen  Blutlassens  sind  nicht  selten  tiefe, 
lebensg-efcihrliche  Ohnmächten,  ja  der  Tod  selbst. 
Ich  rede  hier  natürlich  nicht  von  jenen  Ohnmäch- 
ten, w^elche  bei  vielen  Menschen  schon  nach  unbe- 
deutender Blutentziehung'  entstehen ,  und  oft  mehr 
die  Folg-e  der  g-ef  ürchteten  Operation,  des  Absehens 
vor  dem  Anblick  des  Blutes,  und  einer  individuel- 
len Reizbarkeit  sind;  sondern  von  jenen,  welche 
durch  die  Menge  des  entzog-enen  Blutes  eintreten, 
oder  auch  bisweilen  vom  A,rzte  selbst  beabsichtigt 
werden,  Ohnmächten  nach  sehr  reichlichen  Ader- 
lässen, als  zufallige  oder  gar  beabsichtigte  Wirkung, 
sind  aber  keineswegs  gleichgültig  oder  bleicht  zu 
nehmen.  Der  Nutzen ,  den  man  davon  erwartet, 
möchte  oft  vom  Schaden  überwogen  werden.  Jede 
Ohnmacht  ist  eine  temporaire  Unterbrechmig  der 
animalischen  Lebensausserungen ,  während  welcher 
selbst  das  rein  vegetative  nur  unmerklich  und  todten- 
matt  fortschleicht.  Nerventhätigkeit  und  Blutbe- 
wegung ist  für  die  sinnliche  Wahrnehmung  we- 
nigstens bis  zur  UnscÄeinbarkeit  erloschen,  Dass 
ein  solches  Stillestehen ,   ein  so  unmerkliches   niii 
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unscLeinbares  Walten  der  meisten  Lebensfunktio- 
iien  aiif  den  Fortg'an^  des  Rrankheifsprocesses 
uiclit  oLne  Einfliiss  bleibt,  lasst  sich  freilich  ver- 
inuthen ;  aber  es  bleibt  leider  problematisch,  ob  man 
durch  eine  so  weit  getriebene  Entziehung*  des  Le- 
bensfluidums  mehr  die  Krankheit  oder  mehr  den 
Organismus  trifft,  es  bleibt  problematisch,  ob  durch 
die  Herabsetzung"  auf  eine  vita  minima  der  krank- 
hafte Lebensprocess  mehr  g-eschwächt  und  g^leich- 
sam  abgetö'dtet  wird,  oder  der  damit  kämpfende 
Organismus.  Freilich  wirkt  eine  bis  zur  Ohnmacht 
fortgesetzte  Blutentziehung"  sehr  wahrscheinlich  nicht 
'  aliein  quantitativ  sondern  auch  qualitativ  auf  g'C- 
sundes  imd  krankes  Leben;  aber  ob  diese  qualita- 
tive Aenderung"  jedesmal  und  überhaupt  auf  Modi- 
fikation der  Rrankheitsbildmig  Einfluss  habe ,  das 
ist  nicht  so  ausg^emacht  und  lasst  sich  oft  in  Zwei- 
fel ziehen.  Die  Kranklieit  ist  kern  inertes,  indifiFe- 
rentes  ^ccideiis^  und  beruht^  wenn  auch  nicht  al- 
lein, dofch  zunächst  njit  auf  org'anisch- chemischer 
Modification  der  fliissig-en  und  festen  Theile  des 
Körpers.  .Dieser  nicht  gerade  in  vorschlagender 
Acidität  oder  Alkalescenz  bestehenden  Abartung^ 
ist  vernünftig-erweise  nicht  so  gewiss  mit  Blutent- 
leerung* bis  zum  temporairen  Stillestehen  der  wich- 
tig-sten  und  wesentlichsten  Lebensfunktionen  zu 
begegnen.  Darum  sehen  wir  leider  nach  solchen, 
durch  übermässiges  Aderlassen  herbeigeführten, 
Ohnmächten    den    nur   imterbrochenen  Krankheits- 
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process  sehr  bald  seine  vorige  Hölie  wieder  errei- 
clieu,  und  nun  oft  um  so  yerderbliclier  und  gefähr- 
licher um  sicli  greifen  ,  als  dem  Organismus  über- 
haupt und  den  betLeiligten  Organen  ins  Besondere 
das  belebende  und  erhaltende  Princip  des  Blutes 
abgeht.  Aber,  wendet  man  ein,  die  Krankheit  ist 
ja  kein  Absolutes,  von  dem  Organismus  Geschie- 
denes ;  sie  ist  ja  eigentlich  nur  eine  besondere 
Temperirung  und  Modifikation  der  solicla  und  Jluida. 
Ganz  recht;  aber  eben  weil  sie  dies  ist,  lässt  sie 
sich  immer  nur  indirekt  durch  Blutenlziehung  be- 
schwichtigen und  aufheben.  Darum  grade  sind 
überhäufte  und  übermassige  Aderlässe  bedenklich, 
darum  tiefe  Ohnmächten  darnach  noch  bedenklicher, 
weil  wir  damit  einen  verwegenen  Glückswurf  wa- 
gen, und  es  darauf  ankommen  lassen,  ob  wir  damit 
die  normale  oder  abnorme  Produktion  beschränken 
und  hemmen,  ob  wir  damit  die  Krankheit  auf  Ko- 
sten des  Organismus  oder  den  Organismus  auf 
Kosten  der  Krankheit  kräftigen. 

Kein  Wunder  daher,  wenn  solche  Ohnmäch- 
ten bisweilen  den  Tod  unmittelbar  nach  sich  ziehen, 
oder  wenn  er  späterhin  aus  reiner  Erschöpfung  und 
reinem  Blutmangel  erfolgt.  Der  schon  erwähnte 
Feder ici  gedenkt  dreier  Falle ,  welche  R a  s o r i 
in  seiner  Klinik  unter  den  geheilten  Lungenentzün- 
dungen aufführt;  in  einem  Falle  starb  ^er  Kranke, 
während  das  Blut  aus  der  Ader  lloss ,  in  den  bei- 
den   andern    starben    die    Kranken    einige    Monate 

Sitnon^  Vampirismus.  6 
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nach  der  Heilung'.  Bei  Gott,  griindliclie  und  schnelle 
Kuren!  —  Bleli  führt  zwei  Beispiele  an,  wo 
offenbar  die  Blutlosigkeit  nach  übertriebenem  Ader- 
lassen die  Menschen  tödtete.  Das  erste  betrifft 
einen  CTjahrigen  Priester,  dem  weg^en  einer  Pleu- 
ropneumonie in  sieben  Tagen  z  w  ö  1  f  m a  1  sehr 
reichlich  Blut  entzog-en  wurde.  Zwei  Tag^e  darauf, 
als  die  Symptome  der  Entzündung'  verschwunden 
waren,  —  wie  sollte  der  blutleere  Körper  eines 
alten  Rlannes  solche  zu  erkennen  g'eben  ?  —  fiel 
er,  als  er  sich,  um  die  Wasche  zu  wechseln,  im 
Bette  aufrichtete,  in  Ohnmacht  und  erwachte  nicht 
w  ieder  aus  derselben.  —  Das  zweite  betrifft  einen 
70) übrigen  Mann,  dem,  w  ie  es  scheint,  wegen  eines 
blossen  Brustkatarrhs  mit  unbedeutendem  Fieber 
und  eben  so  unbedeutenden  inflammatorischen  Symp- 
tomen, die  Ader  fünfmal  reichlich  geöffnet  wurde. 
Es  folgte  darauf  Schlafsucht  und  Geistesverwirrung^ : 
trotzdem  hielt  man  ihn  für  geheilt,  so  dass  man 
ihm  schon  nach  seinem  Wunsche  stärkende  Nah- 
rung^ zu  geben  anfing,  aber  an  demselben  Tag'e, 
da  ilini  dies  g-estattet  wurde ,  und  sein  Bediente 
ihn  zum  Wechseln  der  Wäsche  aufhob,  fiel  er 
ebenfalls  in  Ohnmacht  und  blieb  todt  *).  Aber  es 
gibt  nichts  Neues  unter  der  Sonne.  Schon  Galen, 
der  doch  selbst  zu  Zeiten  sechs  Pfund  Blut  auf 
einmal  entzog-,  tadelt  nichts  desto  w eniger  ärztliche 


*)  S.  Angeli  a.  a.  O.  pag*.  68  und  69 
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Zeitgenossen  wegen  des  Aderlassens  bis  zur  OLn- 
macLt,  womit  sie  die  Kranken  statt  der  Krankheit 
getödtet  Latten*).  Und  eigentlich  folgten  diese 
Aerzte  nur  seinem  Beispiele,  indem  sie  mit  jener 
enormen  Bhitentziehung  den  Synochus  heilen 
wollten.  —  Im  siebenzehnten  Jahrhundert  gedenkt 
Zacchias  ähnlicher  Mordgeschichten  durch  über- 
mässiges Blutlassen  und  Purgiren,  w^elche  in  Rom 
vorkamen  : 

^,  .  • .  videmiis  emm  in  dies  ej;  tiiroque  error e 
inßrmos  yericlitari  et  novimtis  hie  Romae  niedi'» 
cos,  qiii  7tiiseris  aegrotantibns  usque  ad  Spiritus 
exJialationem  sanguinem  detrahehani  indifferew 
ier  in  ofttni  itiorho  in  quocunque  tempo^^e^  imo  et 
in  quocunque  tempore  particuläris  accessionisy 
nullo  delectu,  nullaque  sihi  hiiensione  proposita^ 
et  cdiquando  in  morho  vigesivium  diem  non  ex" 
cedente  vigesies  aegros  phlehotomasse  comperimus  ; 
vidiimis  eos  rohustissimos  Juvenes  carnißcino  hoc 
cofisilio  e  medio  sustulisse^  vidimus  eos  inoribun'^ 
dis  quoque  anima/nque  de  proximo  exhalaiuris 
sanguinein  detraxisse ,  ea  ratione,  nonnisi  nttilto 
cachiftno  excipienda,  nt  suavius  niorerentur ;  ac 
denique  vidimus  ex  his  viedicis  alterutn^  alias 
non  aspernanda  docirina  imbutum,  se  ipsu?n  /i/- 
gulasse;    postquam    enim   copiosissima    sanguinis 


*)  S.  Bo^allus  a.  a.  O.   Cap.  25:   De  mitiendo 
sangiane  ad  animi  deliquimti. 
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missio7ie  y  florenti  adhuc  aetaie  j  arth^iticis  dolo' 
ribus  sese  ohtioxiinn  reddidisset^  qvos  iterum  non 
alio  rernedioy  quam  repetita  ac  freqxientata  san^ 
gumis  inissione  curahat  y  et  vehiti  cachecticum 
Jiahitunt  indimset^  tandem  per  iredecim  vices  in 
tdtimo  viorbo  sibi  sangninej/i  deirajcity  et  maxhne 
in  die  mortem  praeccdente  ad  uncias  decem  et 
octOy  ut  relatum  ab  alils  amicis  medicis  mihi 
est*).'' 

Man  lasse  sich  solclie  TLatsaclien  aus  alter  Zeit 
zur  Warnung'  und  Belehrung  dienen.  Auch  in  der 
neuesten  Zeit  ist  mit  dem  Blutlassen  bis  zur  Ohn- 
macht yiel  Uniiig  getrieben  worden,  und  die  über- 
haupt bis  zur  Verwegenheit  dreisten  Aerzte  jenseits 
des  Kanals  sind  mit  ihrem,  g-rade  nicht  nachah- 
mungswerthen,  Beispiele  vorang-eg'angen.  Der  Arzt 
soll  und  muss  kein  Hazardspieler  sejn;  nur,  wo 
nach  einstimmiger  Erfahrung"  das  Leben  verloren 
und  von  der  Selbsthülfe  der  Natur  nichts  mehr  zu 
erwarten  steht,  nur  da  ist  ein  kühner  Glücksw^irf 
vergönnt ,  nur  da  gilt  das  alte  Wort :  ^^  anceps 
remedimi  melius  quam  nulhim* '' 


Von    den    vmzweideutigen   und    wahren 
Indurationen  zur  Blutentziehung» 
Die  heilsamen  T^rkungen  zeitg-emasser  weder 

zu  starker  noch  zu  häufiger  Blutentziehung'en,  wei- 

*)  S.  a.  a.  O.  und  Schneider  pag\  501  u.  fg'de. 
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seil  g'ewis>sennassen  sclion  auf  die  wahren  Indika- 
tionen zum  allg^emeinen  und  örtlichen  Bhitlassen 
hin.     Wir  rechnen  dazu  : 

L  Einen  zu  heftig^en  Erethismus  im 
Blutsjstem  in  stheuischen  oder  entzünd- 
lichen Fiebern.  —  Ein  massiger  Erethismus 
des  Bhites  ist  nicht  allein  die  nothwendige  Folge 
oder  vielmehr  Ursache  des  stenischen  Fiebers,  son- 
dern zugleich  das  Mittel  der  Genesung,  und  soll 
weder  ohne  Noth  beschränkt  noch  gehemmt  wer- 
den. Wird  dieser  Erethismus  aber  zu  stürmisch, 
die  Blutbewegim^g  zu  •ungestüm ,  die  Reizung  der 
solida  theils  durch  den  stürmischen  Umlauf  der 
Säfte,  theils  durch  die  damit  verbundene  organisch 
chemische  Differenz  zu  gewaltsam,  dann  tritt  unbe- 
denklich die  Indikation,  durch  Minderung  der  Blut-' 
masse  direkt  den  Gährungsstoff  zu  entziehen  und 
dadurch  indirekt  die  Reizung  zu  beschwichtigen. 
Die  wesentlichsten  Symptome  aber  einer  solchen 
ungestümen  und  bedenklichen  Blutbewegmig  in  der 
acuta  simple jc  oder  sthenica ,  woraus  die  Indika- 
tion zum  Aderlass  mit  Fug  und  Recht  entlehnt 
wird,  sind:  ein  voller,  harter,  beschleunigter  Pul^, 
eine  trockne,  gespannte,  heisse,  hochrothe  Haut, 
Gesichtsr öthe,  Ämkelnde  Augen,  trockne  Zunge, 
Kopfschmerz ,  sichtbares  Klopfen  der  Karotideu, 
geschwinder,  heisser  dabei  freier  Athem,  der  nur 
dann  und  wann  ängstlich  und  beklommen  wird; 
Mangel  an  Schlaf  oder  auch  Schlafsucht,  sparsame 
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oder  g^nz  fehlende  Se  -  und  Excretionen,  sparsamer, 
diiukelroilier,  brennender  Urin,  unterdrückle  StuLl- 
ausleerung'.  Wir  finden  freilich  bisweilen  auch 
bei  der  EpJiemera  benigna  die  meisten  der  genann- 
ten Symptome  so  stark  ausg-eprägt ;  aber  nicht  das 
erste  Auftreten  solcher  Symptome  droht  und  be- 
dingt Gefahr,  sondern  nur  deren  mehrtägiges  An- 
halten und  Zunehmen.  Der  besonnene  Arzt  wird 
daher  nicht  gleich  so  aktiv  eingreifen,  sondern  nach 
Zeit   und  Umständen   verfahren.      Wenn    kein  epi- 

^  demisches  und  endemisches  Fieber  mit  heftig-en 
synocliischen  Symptomen  grassirt ,  bei  welchem 
Blutentziehung-en  sich  nützlich  und  nothwendig  be- 
währt haben,  wenn  das  Individuum  selbst  nicht 
plethorisch  ist,  wenn  es  nicht  ab  aliqua  parte  lu" 

*horat ,  d.  h.  wenn  es  nicht  ein  schwachgebildetes 
oder  kränkelndes  Org-an  hat,  dem  jede  heftigere 
Bhitwallung  Gefahr  drohet;  dann  soll  und  darf 
man  sich  mit  dem  Aderlassen  nicht  übereilen.  Wo 
aber  epidemische  i'ieb er  mit  heftigem  synochischen 
Charakter  umhergehen  und  wo  wiederhohe  Erfah- 
rung gelehrt  hat,  dass  sie  ohne  Bhiteutziehimg 
tödtlich  geworden  und  Entzündungen  edler  Organe 
zur  Folge  gehabt,  da  rälh  die  Vorsicht,  nicht  den 
zweiten  und  dritten  Tag  abzuwarten,  sondern  wenn 
die  genannten  Symptome  in  ihrer  vollen  Stärke 
entwickelt  sind,  den  Aderlass  ungesäumt  zu  ver- 
anstalten. Nirgends  müssen  uns  starre ,  stereotype 
Grundsätze  am  Krankenbette  leiten:    der  Arzt   soll 
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weder  immer  exspektiren  noch  immer  Laiidelnd 
eingreifen,  sondern  nacli  rationell-empirisclien  Gniiid- 
sälzen  und  nacli  besonnener  Erwägung*  der  jedes- 
maligen Umstände,  bald  exspektireu,  bald  handeln. 
Hüte  Dich  Tor  einer  stehenden  Methode;  sie  ist 
für  den  Geist  des  Arztes,  was  ein  stehender  Sumpf 
für  die   Gesundheit  des  Menschen, 

IL  Die  Sjmptomevon  Kongestion  oder 
Entzündung-  in  w^ i c h t i g* e n  L  e b e n s o r g' a n e n 
mit  und  ohne  inflammatorisches  oder 
synochisches  Fieber.  Wo  irg end  anhaltende 
Rongestion  oder  Entzündung*  im  Gehirn ,  in  den 
Lungen,  der  Leber  u.  s.  w.  deutlich  und  unyer- 
keunbar  hervorsticht,  darf  der  Aderlass  nicht  ver- 
absäumt werden.  Aber  freilich  sind  die  Symptome 
von  örtlicher  Kongestion  und  Entzündung  in  nnsern 
Tagen  eine  missliche  Kli2>pe  für  den  Arzt  und  eine 
lebensgefährliche  für  den  Kranken  geworden^  und 
es  kommt  hauptsächlich  darauf  an,  diese  Symptome 
nicht  überall  heraiiszudeuteln  und  sie  nicht  zu  über- 
schätzen. Leider  begegnet  das  vielen  Praktikern 
jetzt  nur  zu  häufig,  indem  sie  ein  jedes  Fieber  erst 
aus  der  entzündlichen  AJFektion  irgend  eines  Organs 
entstehen  lassen ,  und  die  Essentialität  des  Fiebers 
als  eines  aus  qualitativer  und  quantitativer  Diffe- 
renzirung  des  Nerven  -  und  Blutsystems  ursprüng- 
lich und  absolut  hervorgehenden  Zustandes  nicht 
anerkennen  wollen.  Auf  diesen  theoretisch  -  prak- 
tischen Irrthum,  den  der  Franzose  Broussais  auf 
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die  äusserste  Spilze  g-efrieben,  und  den  ich  Lier 
nur  andeuten  aber  nicht  "weiter  verfolgen  kann, 
g-nindet  sich  die  Zuriickfiihrnng'  fast  eines  jeden 
Erkrankens  auf  Org-asmus  oder  arterielle  und  ve- 
nöse Entzündung^  eines  hesondern  mehr  oder  weni- 
ger wichtigen  Organs.  So  wird  leicht  ein  jedes 
stiienisches  Fieber  mit  heftigem,  anhaltenden  Kopf- 
schmerz, mit  rothem  Gesicht,  mit  Phantasien,  De- 
lirien oder  gestörtem  Bewusstseyn  verbunden,  zn 
einer  Gehirnentzündung',  und  daraus  die  Indikation 
zu  Aderlass ,  Blutegeln ,  kalten  Umschlägen  ohne 
Weiteres  entlehnt,  O !  die  Praxis  ist  federleicht, 
wo  die  Diagnose  so  leicht  gegeben  und  abg^efertigt 
ist;  aber  wehe  auch  dem  Blute,  den  Kräften  und 
dmi  Leben  des  armen  Kranken !  Was  ich  noch 
gelesen  von  feiner,  scharfer  Diagnose  zwischen 
Entzündung  der  harten  Hirnhaut ,  der  Spinnwebe- 
haut und  der  Gehirnmasse  selbst,  so  kann  ich  nicht 
umhin  zu  gestehen ,  dass  ich  sie  meinerseits  sehr 
schwer  und  problematisch  finde,  und  dass  die  Sym- 
ptome eines  heftig  aufgeregten  und  eines  entzünde- 
ten Gehirns  sich  sehr  ähnlich  sehen;  w^ahrschein- 
lich  aus  keinem  andern  Grunde  als,  weil  eine  hef- 
tige und  anhaltende  Aufregung  die  Gehirnmasse  am 
Ende  entzündet,  und  die  Entzündung  sie  mehr  oder 
weniger  aufregt. 

Welche  Symptome  aber,  um  zum  Praktischen 
zu  gelangen,  zeugen  von  einer  bedenklichen  Ge- 
hirnaffektion    und    indiciren    Blutentziehuug  ?      Die 
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wesentlichsten    und   dringendsten  möchten  folgende 
seyn :    Schmerz ,  besonders   im  Hinterkopfe ,  hefti- 
ges und  anhaltendes  Klopfen  der  Temporalarterien, 
wilde,    funkelnde  Augen    mit    tiefg'erötheter   Kon- 
junktiva,    Schlafsucht   und  wirkliche,    tiefe  Betäu- 
bung",   woraus    der  Kranke    nur    mühsam    zu    er- 
wecken ist  und  worin  er,    kaum  erweckt,    g-leich 
wieder  verfällt ,  oder  auch  umgekehrt  Avilde ,    wü- 
ihende  Delirien.     Wo   wir    fm  sthenischen  Fieber, 
besonders  bei  ^ugendlichkräftigen  Subjekten ,    diese 
Symptome  erblicken,  wird,    neben  einer  sonst  an- 
gemessenen Behandlung,  der  Aderlass  am  rechten 
Orte    seyn    und    sich    oft  nützlich    erweisen.     Ich 
sage  oft;    denn  jede  anhaltende  Reizung   des  Hirns 
ist  immer  bedenklich  und   immer   lebensgefährlich, 
trotz  der  angemessensten  und  bewährtesten  Kunst- 
hülfe.    Im  Uebrigen  sey  man  gerade  bei  den  Sym- 
ptomen von  Gehirnleiden  mit  dem  Blutlassen  nicht . 
vorschnell.     Wenn  z.  B.  selbst  die  genannten  drin- 
genden Symptome  sich  bei  mehrtägiger  Verstopfung 
einstellen,  so  stehe  man  nicht  an,   erst  durch  Rly- 
stiere    oder   abführende  Mittel  nach  unten  zu  deri- 
viren.     Man   glaubt   gar    nicht,    welch'    einen  Ge- 
Lirntumult  ein  verhaltener  Stuhlgang  zu  erregen  ver- 
mag, und  wie  schnell  er  schwindet,    wenn  dieser 
erfolgt  ist.     Ehe  man  ferner  Lanzette  und  Blutegel 
anlegt,  berücksichtige  man  Alter,  Geschlecht,  In- 
dividualität,  Aufenthaltsort,    Umgebung    des  Kran- 
ken.    Manche   Kranke,    welche    von   Natur    sehr 
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reizbar  sind,  leiden  bei  jeder  leiclitereii  Fieberwal- 
luiig^  an  Kopfscbmerz ,  oder  yerfallen  in  Delirien 
und  Sclilafsuclit ;  bisweilen  sind  sie  lieiss  gebettet, 
oder  das  Krankenzimmer  ist  dumpf  und  Leiss,  oder 
die  Umgebung"  regt  den  Kranken  auf  imd  übertreibt 
die  ScLilderung  seines  Zustaudes.  —  Zu  Läufig 
sieht  man,  meines  Bedüukens,  bei  Rindern  Ge- 
Lirnentzündmig,  da,  yermöge  der  grössern  Reizbar- 
keit dejs  kindlichen  illters,  sich  zu  jeder  heftigeren 
Fieberwall iing  aus  irgend  einer  Ursache  leicht 
Schlafsucht  und  Phantasien  gesellen ,  die  sich  aber 
meist  eben  so  schnell  verlieren  als  sie  kommen. 
Eigentliche  und  wahre  Hirnentziindung  kommt  ge- 
wiss im  Kiudesalter  am  seltensten  vor,  und  aus  der 
bei  der  Sektion  gefundenen  Wasseransammlung  im 
Gehirn  und  seinen  Hauteu  wird  der  Beweis  vorhan- 
den gewesener  Enlziindang  schwerlich  mit  Recht 
entlehnt;  denn  solcher  Hydrops  ist  wol  häufiger 
«ine  Folge  von  Asthenie  als  Sthenie ,  oder ,  deut- 
licher zu  sprechen , ,  eher  eine  Folge  eines  schlaf- 
fen, unvollständigen  und  krankliaften ,  als  eines 
überkräftigen  Vegetationsprocesses  oder  früherer 
Entzündung,  Nicht  viel  anders  ist  es  mit  dem 
weiblichen  Geschlecht;  auch  das  wird  durch  jede 
fieberhafte  Reizxmg  leicht  zum  Phantasiren  aufge- 
regt oder  auch  um  sein  klares  Bewusstseyn  ge- 
bracht. Man  urgire  daher  die  Indikation  zum  Blut- 
lassen bei  Frauenzimmern  nicht;  trügerisch  und  un- 
beständig, wie  ihr  ganzes  Wesen,    sind  auch  ihre 
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Kranklieiten,      Heute,    dem  Gefühl  und  selbst  den 
Symptomen    nach ,    todesmatt  und   todtkrank ,    sind 
sie  morg-en  schon  auf  dem  Wege  der  Genesung*. 
Mutahilis  res  fcmina  ! 

Blan  achte  endlich  in  Betrefl  der  Indikation 
zum  Aderlass  besonders  darauf,  ob  die  bedenkli- 
chen Symptome  der  Geliirnaffection ,  der  klopfende 
Kopfschmerz,  die  Schlafsucht,  das  Phantasiren  nvir 
während  der  Fieberexacerbation  hervortreten,  oder 
fortwährend  auch  im  Stadium  der  Remission  an- 
halten. Im  letzteren,  immer  schlimmen,  Fall  kann 
der  Aderlass,  so  wie  die  kräftigsten  Derivaniia 
Jeder  Art  nicht  entbehrt  werden,  wenn  auch  der 
qualitativen  Differenz  des  krankhaften  Vegetations- 
processes  dadurch  nur  indirekt  begegnet  wird. 

Dem  Kopfe  zunächst  kommt  d^r  Hals  oder 
vielmehr  die  in  ihm  liegenden  Organe  des  Schliu- 
gens  und  Athemholens  in  Betracht.  Man  begreift 
säramtliche  inflammatorische  Symptome  derselben 
unter  dem  Kollektivnamen  Angina  o^er  cynanche^ 
in  so  fern  dabei  jedesmal  das  Schlingen  und  Athem- 
holen  erschwert  ist,  und  dem  Kranken  Er,stickung 
droht.  Die  gewöhnliche  Angina  catarrJ^alis  ist 
sehen  so  bedenklicher  und  gefährlicher  Art; 
aber  es  gibt,  ausser  der  bekannten  und  meist  iöiU 
liehen  Angina  mevthranacea  des  kindlichen  Al- 
ters ,  noch  bei  Erwachsenen  eine  seltnere  Angina 
inßammatoria  ^  welche  leicht  in  Brand  übergeht 
und  schnell  tödtet.      Die  gefährliche  und  tückische 
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Seite  dieser  Angina  besteht  darin ,  dass  sie  sich, 
da  g^ewöhnlich  nur  die  Uvula  und  die  Tonsillen 
mit  der  Schleimhaut  der  zunächstlieg-enden  Theile 
entzündet  sind,  über  den  g-anzen  inneren  Hals  von 
der  Zuno^e  und  der  Innern  Wang-enflache  an  bis 
hinunter  zu  den  Bronchien  erstreckt.  Es  bedarf 
wol  keiner  Erläuterung-,  wie  und  warum  eine  so 
ollgemeine  Entzündung*  aller  zum  Schling'en  und 
Athemholen  bestimmten  Organe  leicht  in  Brand 
und  Tod  endet,  und  warum  die  schleunigste  und 
kräftigste  Autiphlogi&tik,  \vobei  Örtliche  imd  allge- 
meine Blutentzieliung-en  obenanstehen,  hier  iudicirt 
ist ,  wenn  man  auch  den  Kranken  vielleicht  selten 
damit  rettet.  Glücklicherweise  kommt  diese  ^/i- 
gina  gangraenosa y  wie  sie  wegen  des  schnellen 
Ueberganges  in  Brand  gemeinhin  g-enanut  wird, 
selten  vor,  obgleich  die  alten  Schriftsteller  häufig 
davon  reden ,  und  schon  in  den  hippokratischen 
Schriften  wird  ihrer  gedacht  und  dabei  bemerkt, 
dass  wenn  Geschwulst  und  Rö'the  sich  auf  den 
Nacken  und  die  äussere  Brust  werfen,  die  Krank- 
heit  sich  günstig  scheide  *),     Die  eigentliche  Jln" 


*)  oxoüotm  Svy£S€Q€vS^£it]  rj  (paQvy'^  aal  6  ctvxh^'^ 
ctvrca  6r]  {y.vvayyai)  xQOVt(jjxeqaiy  y.cd  fxcckiota  IS  ctviicov 
rivsg  TTSQicfevyovaiy,  r)p  6  re  avxrjv  xcu  xb  özrjxhogy  Iqu^ 
%)'riU(X  f/Yj  'xcu  f^ir]  naliv  ^QOju^rj  tb  iQvainelag  Elaco,  — 
Prognosiicon,  Hipp.  Tom.  L  pg.  114.  Ygl.  Tojn.  II, 
pg.  238  und  Tom.  IIL  pg.  754  und  762.  ~  S.  auch 
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gina  gangraenosa  .^  als  selbstständige  Krankheit 
lind  nicLt  als  Anomalie  des  ScLarlachs ,  scheint, 
aus  dem  schnellen  Ueberg'ano^  in  Brand  zu  schlies- 
sen^  erysipelatöser  Natur  zu  sejn;  erysipelatöse 
Entzündungen  aber  sind,  wo  sie  auch  vorkommen, 
tückisch  und  gefährlich.  In  so  fern  kann  es  frei- 
lich zum  Vorlheil  des  Kranken  ausschlagen,  wenn 
sie  sich  vom  innern  Halse  nach  aussen  wirft,  sey 
es  auch  nur,  da&s  durch  die  Verbreitung  nach 
aussen  die  Intensität  der  innern  Entzündung  ge- 
mässigt wird. 

Am  dringendsten  aber  ist  die  Indikation  zum 
Aderlas s  und  am  unentbehrlichsten  wird  er  uns 
bei  Kongestion  und  Entzündung  der  Brustorgane 
und  zunächst  der  Pleura  und  der  Lungen.  Die 
Funktionen  dieser  Organe  sind  theils  zu  wichtig, 
um  nicht  so  bald  und  so  vi«!  wie  möglich  vor 
jeder  Beeinträchtigung  und  Unterbrechung  geschützt 
werden  zu  müssen^  theils  ist  das  Gewebe  der  Lungen 
zu  zart  und  reizbar,  um  ohne  Gefahr  dynami- 
scher oder  materieller  Störung,  den  imgezügelten 
Ueberdrang  des  Blutes  oder  den  noch  gefährlicheren 


den  Aretaeus  de  morhh  acuih,  Ed,  Kühn.  pg.  11 
bis  14.  Auf  letztgedachter  Seite  heisst  es:  ayadov 
6h.  y.cil  Iv  dcoQTjxt  olörifxa  y.aoxeQOV j  ^  iQvGiicelag  Ijx- 
ifavioyg.  y.al  Ir^zQog  ök  dyadov  ^  Oixvrji  iig  rov  x^^wQrjxa 
TO  xaxoy  arrjyays^  Ij  aCyriTiL  tg  rä  aiiqvcc  xal  ig  la  na^ä 
yvad^Qvg  /ueQta  inid^eig  eUxvae  efw  xcd  öi^nvevae. 
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Process  der  Eiitziiiiduiig'  lange  zu  erlrag-en.,  lu  der 
Reg'el  sind  auch  die  clic^rakteristisclien ,  leidenden 
Sjinx)tome  nirgends  deutliclier  und  bestimmter  aus- 
geprägt, als  bei  kongestiyen  und  entzündlichen  Zu- 
ßtänden  des  Brustfells  und  der  Lung'en,  und  ich 
werde  mich  in  Betreff  des  Symptomatischen  daher 
nur  auf  die  zweideutigen,  dunkeln  und  leicht  über- 
sehenen Zeichen  beschränken,  hinter  denen  oft  eine 
Pleuritis  oder  Perii)neumonie  lauert,  oder  wodurch 
sie  bisweilen  simulirt  wird. 

Der  Seitenstich  g-ibt  Indikation  zum  Aderlass, 
wemi  sich  der  Schmerz  fortwährend  an  einer  be- 
stimmten Stelle  fühlbar  macht  und  schon  durch 
leichtes  flaches  Einathmen  ang-eregt  oder  heftig^er 
Wrd.  Durch  letzteren  Umstand  g-ibt  sich  die  weite 
Ausbreitung"  der  entzündlichen  Affektion  zu  erken- 
nen. Kann  aber  der  Patient  ohne  Schmerz  bis  zu 
einer  g-e wissen  Tiefe  einathmen,  und  schöj>ft  er 
für  g-ewÖhnlich  Luft  g-enug»,  ehe  das  Athmen 
schmerzhaft  wird;  fühlt  er  ferner  mir  einen  erträg- 
lichen Schmerz  beim  Husten ,  und  kehrt  dieser 
iHcht  zu  häufig  und  anhaltend  wieder,  dann  können 
\vir  uns  mit  örtlichen  Blutentziehung'en  oder  auch 
mit  Senfteig*  und  spanischen  Fliegen,  auf  die  schmer- 
zende Stelle  gelegt,  begnügen.  Hier  kann  man 
auch  den  Tart.  emettcus  nach  Pechier  in  An- 
^Teudung  ziehen;  aber  damit  überhaupt  den  Ader- 
lass  bei  pleuritischen  und  peripneumonischen  Zu- 
fallen  zu   ersetzen,    ist   meine  Äleinung   nicht.    — 
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Mit  den  ^enannteu  örtlichen  Hülfsmillelii  ^  neben 
dem  innern  Gebraucli  des  Nilruni  in  Verbindung 
mit  etwas  Ox>ium  oder  Hyoscyamiis ,  reichen  wir 
auch  aus,  wenn  der  pleuritische  Schmerz  flüchtig 
ist,  und  bald  diese,  bald  jene  Stelle  einnimmt,  von 
der  einen  nach  der  andern  Seite  hiuüberspringt. 
Wir  haben  es  dann  gewöhnlich  mit  einer  Plew 
,  rüis  costalis  i^Iieumatica  zu  thun ,  wogeg  en  wie- 
derholtes und  übertriebenes  Aderlassen  positiv  schäd- 
lich ist,  und  leicht,  wie  von  Grossi's  Beispiel 
zeigt ,  den  Tod  nach  sich  ziehen  kann ,  oder  we- 
nigstens den  Kranken  nicht  zu  retten  im  Stande  ist. 
Die  stheuische  Lungenentzündung  gibt  sich, 
wie  einem  jeden  Praktiker  bekannt  ist,  durch  einen 
stumi)fen ,  drückenden  Schmerz  in  der  Brust ,  mit  * 
kurzem,  ängstlichem,  schmerzhaftem,  heisseniAthem, 
bei  manchmal  hartem  und  vollem,  manchmal  kleinem 
und  krampfhafizusammengezogenem  Pulse  zu  er- 
kennen. Der  Husten ,  der  anfänglich  oft  trocken 
ist,  zeigt  weiterhin  meist  einen  sehaumigten  blut- 
gestreiften oder  blutigen  Auswurf.  Die  Indikation 
ist  hier  sehr  selten  zweifelhaft,  wenn  nicht  etwa 
der  Charakter  des  begleitenden  Fiebers  oder  der 
Habitus  des  Kranken  ganz  besondere  Rücksichten 
fordert.  Aber  es  gibt  eine  verborgene,  schleichende 
Lungen-  und  Brustfellentzündung,  wo  nur  bei  sehr 
tiefem  Einathmen  und  Husten  ein  Gefühl  von  Schmerz 
und  Druck  in  der  Brust  wahrgenoimnen  wird,  ja 
wo  bisweilen  tief  eingeathmet  und  gehustet  werden 
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kann,  oLne  merkliches  und  bedeutendes  ScLmerz- 
g'efülil,  und  wo  der  Kranke  nur  über  ein  Gefiikl 
von  Drack  im  Scrohiculo  cordis  oder  in  den  Seiten 
klagt,  wobei  er  aber  sowol  auf  den  Seiten  als  auf 
dem  Rücken  ohne  Beschwerde  lieg-en  kann.  Ich 
Labe  einen  solchen  tückischen  Fall  erst  im  vorig'en 
Jahre  beobachtet,  wo  die  Sjanptome  eines  bedeu- 
tenden Lung-enleidens,  das  sich  nach  Monaten  durch 
unerwarteten  Auswurf  von  Blut  imd  Eiter  nur  zu 
deutlich  manifeslirte ,  nicht  etw«  nur  dunkel  und 
unbestimmt  waren,  sondern,  g-enau  genommen,  g^anz 
fehlten,  und  die  vieljahrig-en  Klagen  des  Patienten 
über  Magenschwäche  und  Verdauungsbeschwerden 
viel  eher  den  Heerd  des  Leidens  im  Unterleib e 
suchen  liessen»  Wo  wir  auf  solche  tückische, 
zweideutige  Symptome  einer  leider  nicht  immer  zu 
heilenden  chronischen  Lungenentzündung  stossen, 
inuss  die  Behandlung  freilich  im  Ganzen  antii)hlo- 
gistisch  %eji\  und  alles  Reizende  gemieden  werden ; 
aber  Aderla«s  wird  nur  sparsam  und  massig  indi- 
cirt  sejn,  eher  noch  Blutegel  und  örtliche  Ablei- 
tungsmittel, da  applicirt,  wo  der  Druck,  Stich  oder 
Schmerz  in  der  Brust  sich  bisweilen  zu  erkennen 
gibt.  Innerlich  ist  auch  hier  Niirum  mit  etwas 
Tart.  einet*  in  schleimigten  Dekokten  indicirt; 
nur  muss  man  die  genannten  Mittel  nicht  zu  an- 
haltend und  nicht  in  zu  grossen  Gaben  gebe». 
Wenn  es  den  Lungen  auch  vielleicht  dienlich  vvare ; 
der    übrige    Körper    verträgt    sich    auf   die    Dauer 
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nicht  damit.  Diese  cLroiiisclieii  Luiig^eueiitziindim- 
g-en  nämlich  gehen  entweder  einem  allgemeinen 
hektischen  Zustande  voran,  oder  begleiten  ihn 
und  folgen  ihm.  Davon  noch  ein  Beispiel,  auch 
wegen  des  schleichenden,  tückischen  Ganges  be- 
merkenswerlh.  In  diesem  Frühjahr  w^endete  sich 
ein  Mann  in  den  30er  Jahren  an  mich,  der  auf 
den  ersten  Blick  an  einem  katarrhalisch-gastrischen 
Fieber  zu  leiden  schien,  Vvas  ihn  nicht  einmal  ganz 
ans  Bette  fesselte.  Er  klagte  hauptsächlich  nur 
über  Mangel  an  Apj)etit  und  bittern  Geschmack, 
und  seine  Zunge  w^ar  auch  in  der  That  gastrisch 
belegt,  Er  hustete  wenig,  wobei  etwas  Schleim 
Ton  ganz  indifferentem  Ansehen  ausgeivorfen  wurde  ; 
aber  er  wollte  von  diesem  Husten  und  einem  dann 
imd  wann  fühlbaren  Drucke  in  der  Brust  nicht 
viel  wissen,  weil  er,  wie  er  mir  jedesmal  vorex- 
perimentirte ,  frei  und  tief  einathmen  konnte.  Ihn 
beschäftigte  und  ängstigte  nur  sein  Mangel  an  Ap- 
petit 5  mich  sein  Husten  und  der  Druck  auf  der 
Brust,  zu  dem  sich,  was  er  nicht  ableugnen  konnte, 
zuweilen  eine  ai  7Stigende  Beklemmung  gesellte. 
Ich  nahm  daher  bei  der  Behandlung  besonders  auf 
die  Symptome  Rücksicht,  welche,  obgleich  unbe- 
deutend ,  wenn ,  man  die  heftigen  Fieberexacerba- 
tionen  in  der  Nacht  und  die  häufigen,  starken,  aber 
nicht  erleichternden  Schweisse  in  Anschlag  brachte, 
auf  ein  tieferes  Lungenleiden  schliessen  liessen. 
Um  es  kurz  zu  machen,  trotzdem  dass  ich  mein 
Simony  Vampirismus.  7 
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Hauptaugenmerk  auf  ein  verborg'enes  Brustleiden 
richtete,  Bluteg^el  an  die  Brust  legte,  eine  spanisclie 
Fliege  nacligehends  längere  Zeit  unterhalten  Hess, 
und  trotzdem  dass  ich  eine  antiphlogistische  Be- 
kandlung  mit  entsprechender  Diät  verband;  so  er- 
folgte doch  nach  acht\Yüchentlichem  Hüsteln  Bhit- 
auswurf,  der  sich  seitdem,  unter  steigender  Ab- 
magerung, Kraftlosigkeit  und  hektischem  Fieber, 
mit  Eiter  gemischt  wöchentlich  oder  auch  alle  14 
Tage  \>iederholt. 

So  gibt  es  aber  umgeke^jrt  eine  andere  Brust- 
affection,  die  sogenannte  Peripneumofiia  noihcij 
caiarrJialis  oder  piiuitosa^  ^velche  sehr  häufig,  be- 
sonders bei  alten  Leuten  vorkommt,  und  manch- 
mal, ohne  gerade  sehr  inflammatorisch  zu  sejii, 
heftige  und  bedenklich  scheinende  Symptome  von 
Inflammation  simulirt,  durch  die  man  sich  nicht 
gleich  zu  reichlicher  oder  gar  wiederholter  Blut- 
entziehung verleiten  lassen  muss.  So  lange  näm- 
lich bei  diesem  akuten  Brustkatarrh  der  Schleim 
noch  fest  sitzt  und  zähe  ist,  klagen  die  Patienten 
ofi  sehr  über  Stiche  in  der  Brust,  besonders  beim 
tiefem  Athemholen  und  beim  Husten.  Da  bei 
alten  Leuten  nicht  ohne  Noth  Blut  entzogen  wer- 
den darf,  und  ein  unzeitiger  und  mmöthiger  Ader- 
lass  hier  gerade  oft  die  wohlthätige ,  kritische 
Schleimabsonderung  stört,  verzögert  oder  ganz  un- 
terdrückt ,  so  ist  in  der  Regel  das  Einathmen  er- 
weichender   Dämpfe,    eine    Losung    von    Salmiak 
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oder  Nkrum  mit  Tartarus  emeiicus  in  scLlei- 
inig'teii  Dekokteii,  und  späterhin,  wenn  der  fieber- 
hafte Zustand  nachgelassen,  Sahniak  mit  Spiess- 
glanzwein  in  einem  Seneg^adekokt  vorzuziehen.  Ist 
aber  der  Husten  in  der  ersten,  fieberhaften  Periode 
jsehr  heftig,  trocken  und  anhaltend,  so  dass  das 
Blut  dadurch  gewaltsam  nach  Brust  und  Kopf  g-e- 
trieben  wird,  sind  die  Patieuteu  zudem  plethorisch 
und  wohlbeleibt;  so  ist  ein  Aderlass  von  8  bis  12 
Unzen ,  oder  von  3  bis  4  Theetassen  Blut ,  eben 
so  wohlthäti^  als  nothwendig*.  Nie  aber  lasse  man 
sich  unter  solchen  Umständen  zu  wiederholten  Ader- 
lässen verleiten,  weil,  wie  gesagt,  die  Kräfte  dar- 
unter zu  sehr  leiden  und  man  Gefahr  läuft,  die 
kritische  Schleimabsonderung,  die  spiita  cocta^ 
dadurch  zu  unterdrücken  und  ein  Asthma  piluU 
tosuvi  herbeizuführen,  welches  Lähmung  der  Lungen 
und  Tod  zur  Folge  hat. 

Dagegen  mochte  ich  die  Aufmerksamkeit  der 
Praktiker  auf  die  oft  verkannte  und  versäumte  Lun- 
genentzündung des  zarten  kindlichen  Alters  leiten, 
weil  hier  theils  manche  Symptome  fehlen,  welche 
bei  Erwachsenen  die  Diagnose  erleichtern  und  be- 
stätigen, theils  dem  Kinde  die  Sprache  fehlt,  seinen 
Schmerz  und  den  Sitz  desselben  deutlich  zu  be- 
zeichnen. Die  konstantesten  Symptome  isind  nach 
meiner  Erfahrung:  ein  kurzer,  jagender  Athem, 
^vas  oft  von  einem  kurzen,  s lossenden  Husten  un- 
terbrochen wird,    wobei   die  kleinen  Wesen  zwi- 

7* 
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schendurcli  laut  aufschreien,  aber  eben  so  scbnell 
wegen  des  Schmerzes  wieder  yerstuiumen.  Cha- 
rakteristisch ist  dabei,  dass  sie  gewöhnlich  bis  kurz 
vor  dem  Todeskampfe  klares  Bewusstseyn  haben, 
nämlich  nach  Verhaltniss  ihres  Alters;  aber  sie 
sind  sehr  unruhig,  wollen  stets  getragen  seyn, 
wahrscheinlich  weil  die  horizontale  Lage  in  der 
Wiege  oder  im  Bette  ihnen  das  Athmen  noch 
mehr  erschwert.  Ist  die  Entzündung  und,  ihr  ent- 
sprechend, der  Schmerz  sehr  heftig,  so  fehlt  bis- 
weilen der  kurze,  trockne  Husten  fast  ganz,  und 
man  merkt  nichts,  als  den  Ansatz  dazu,  worauf 
sie  meist  einen  kurzen,  kläglichen  Schrei  ausstossen. 
Schlägt  man  die  Rörperbedeckung  zurück.  So  lasst 
die  gewaltsame  respiratio  abdominalis  keinen 
Zweifel  über  den  bedrängten  Zustand  der  Lungen. 
Ohne  schnelle  Kunsthülfe  laufen  diese  Lungenent- 
zündungen der  Rinder  in  den  beiden  ersten  Le- 
bensjahren meist  tödtlich  ab,  oder  hinterlassen  doch 
eine  Engbrüstigkeit,  die  früher  oder  später  zum 
Tode  führt.  Das  Erste  ist  hier  die  Anlegung  yon 
Blutegehl  an  Ale  Brust,  4,  6,  8  bis  ±2  Stück 
nach  dem  Alter;  eine  mehrstündige  Nachblutung, 
bis  der  Athem  tiefer  und  freier,  und  das  kurze, 
trockne  Hüsteln  zu  einem  freiem,  schmerzlosem, 
tieferen  Husten  wird.  Nach  der  örtlichen  Blut- 
entziehung eine  spanische  Fliege  auf  die  Brust, 
imd  innerlich  kleine  Dosen  Nitrtim  mit  F^in*  An^ 
tim.  nach  Verhaltniss  des  Alters,     2.  B. 
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}^%     Nitri  depuraii  5  j  —  5  ß 
solve 
Dec.  rad.  Alih.  317 

adde 
f^tni  Ant.  Huxh.  3iJ  —  5j 
Succ»  liiq*  depvr*  3} 
M.  S.    AUe  Stunden  ^  bis  1  Esslöffel  voU 
zu  geben. 
Da  der  Kindermag^en  sehr  reizbar  ist,  sa  tbut  man 
wolj  gleich  etwas  Schleimigtes  nachtrinken  zu  las- 
sen.    Brechmittel  gleich  Anfangs  sind  hier  schwer- 
lich am  rechten  Orte;  dienlicher  aber  und  fast  im-^ 
entbehrlich,    wenn    der   Schleim   in    der  Brust    zu 
rasseln  anfangt,  den  die  Kinder  gewöhnlich  nieder- 
schlucken.      Zwischendurch    etwas     Ccäomel    mit 
Sulph.  aurat.  ist  sehr  zweckmässig,     Z,  B. 
i^\     Calomel  gr.  ß  —  ] 

Stdphur.  Ant.  mir.  gr.  \  —  t 
Exfr.  Hyoscymni  gr.\ 
JElaeos.  anis*  gr.y 
Sack*  dlhi  gr.  xv 
M,  Disp.  tdl.  dos.  Nr.  vj.     S. 
Zwei-  bis  dreimal  täglich  1  Pulver  zu  geben. 
Diese  Pulver  befördern  zugleich  den  Stuhlgang, 
den  man   auch,   wenn  er   zögert,    durch  Rlystiere 
imterstützen  muss.     Sind  die  Symptome  nicht  sehr 
urgirend ,    die  Respiration    zwar  sehr    beschleunigt, 
aber   der  Husten   ziemlich   frei,   tief  und   nicht  zu 
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(rocken,  so  reicLt  man  oft  sclion  mit  der  srcLlei- 
migteii  Soh  Nilri  aus,  wozu  man  späterhin  zweck- 
mässige Syr.  Senegae  oder  kleine  Gaben  des  Ex- 
trakts setzen  kann.  —  Ich  habe  mich  etwas  aus- 
führlich über  die  Peripneiimonia  infantilis  ausge- 
lassen ,  weil  sie  zu  den  gefahrlichsten  und  wich- 
tigsten Krankheiten  des  kindlichen  Alters  gehört, 
die  leicht  verkannt  wird  und  nicht  wenige  Kinder 
hinrafft. 

Von  der  sogenannten  Peripneumania  oder 
Pleuritis  biliös a  ein  Mehreres,  bei  den  zweifel- 
hafteö  und  falschen  Indikationen  zum  Aderlass. 

In  der  Brust  sind  aber  nicht  allein  die  Lungen 
und  das  Brustfell  entzündlichen  Affectionen  unter- 
worfen ,  sondern ,  obgleich  seltner,  auch  der  Herz- 
beutel und  das  Herz  selbst.  Aber  die  Symptome 
der  CardittsiuiA  Perivar ditis  sind  unsicher,  zwei- 
deutig imd  trügerisch.  Druck  und  Schmerz  in  der 
Herzgegend ,  Ohnmächten ,  heftiges  Herzklopfen,'* 
bei  unordentlichem  Pulse,  Brennen  in  der  Brust, 
trockner,  klingender,  bisweilen  mit  blutgestreiftem 
Auswurf  verbundener  Husten,  wechselnde  Gesichts- 
farbe, entstellte  Gesichtszüge,  werden  als  die  we- 
sentlichsten und  charakteristischen  Symptome  der 
Herz-  und  Herzbeutelentzündung  genannt.  Aber 
man  kann  nach  heftigen  Geihüthsaffekten ,  und  bei 
sehr  reizbaren,  hysterischen  oder  hypochondrischen 
Individuen  die  meisten  der  genannten  Symptome^ 
wahrnehmeu,  ohne  dass  darum  Carditis  und  Peii" 
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rariUiiS  vorliandeii  ist.  Es  ist  mit  dem  meiisclili- 
clien  Herzen  eine  g'anz  eigne  Sache;  seine  physi- 
schen Eigenheiten  und  Gebrechen  sind  nicht  minder 
dunkel,  zweideutige  und  voll  Widersprüche,  als 
seine  moralischen ,  und  werden  dem  Arzte  und 
Psycholog'en  in  Ewigkeit  noch  viel  zu  schaffen  ma- 
cheu. Wegen  der  Tniglichkeit  aber  der  Herzlei- 
den, hat  sich  der  Arzt  einmal  zu  hüten,  nicht 
zu  häufig'  Herz  -  und  Herzbeutelentzündung  zu  prä- 
sumiren  und  zweitens,  eben  weil  die  Diagnose 
unsicher  und  trüglich  ist,  in  der  dadurch  angezeig- 
ten Venäsektion  Maass  zu  hallen. 

Abgerechnet  mechanische  Verletzungen,  gibt 
nach  meiner  individuellen  Erfahrung  am  häufigsten 
rheumatische  und  arthritische  Metastase  zu  einem 
entzündungsarligen  Leiden  des  Herzens  oder  Herz- 
beutels Veranlassung.  Ich  habe  selbst  einige  Fälle 
dieser  Art  beobachtet  imd  sogar  durch  eine  massige 
antiphlogistische  und  derivirende  Behandlung  glück- 
lich geheilt.  Am  schlimmsten  und  hartnäckigsten 
ist  mir  diese  Art  von  Herzleiden  bei  einem  Frauen- 
zimmer in  den  20er  Jahren  vorgekommen,  an  dessen 
Herstellung  ich  fast  yerzweifelte.  Die  Beklem- 
mung, so  wie  der  Schmerz  in  der  Herzgegend, 
das  Herzklopfen,  das  man  sehen  und  hören  konnte, 
quälte  und  ängstigte  die  Kranke  auf  eine  furcht- 
bare Weise.  Sie  litt  ursprünglich  an  einem  äus- 
serst heftigen  rJieufnatisme  gouüetij;^  wie  die 
Franzosen   es  sehr  gut  und  richtig  benennen,  wo- 
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bei  die  meisten  Muskeln,  Sehnen  und  Gelenke  be- 
theilig't  waren,  so  dass  sie  sich  in  den  ersten  Wo- 
chen gar  nicht  rühren  konnte.  So  wie  sie  aber 
in  der  Besserung^  fortschritt  und  die  Gelenke  freier 
g'eworden  waren,  das  Fieber  sie  bis  auf  eine  ge- 
linde Exacerbation  des  Abends  verlassen  hatte, 
stellte  sich  das  Herzleiden  ein ,  wo  ich  nicht  irre, 
nach  einem  heftig*en  Aerger.  Die  Heftigkeit  des 
unverkennbaren  Herzleidens  dauerte  an  sechs  bis 
acht  Wochen;  von  da  an  Hessen  die  quälenden 
Symptome  mehr  und  mehr  nach,  obgleich  das  Herz- 
klopfen bei  jeder  körperlichen  oder  geistigen  Auf- 
regung noch  laaige  Zeit  wiederkehrte.  Die  besten 
Dienste  leisteten  mir,  nach  mehrmaliger  Anlegung 
von  Blutegel  in  der  Herzgegend ,  eine  lange  un- 
terhaltene spanische  Fliege  nebst  LAq.  anfarihnU 
Elleri  mit  Opium  versetzt.  Den  Aderlass  hielt 
ich  durch  die,  vom  mehr  wöchentlichen  Fieber  und 
die  mit  antiphlogistischer  Diät  verbundene  schwä- 
chende Behandlung,  schon  merklich  mitgenomme- 
nen Kräfte  kontraindicirt ,  und  die  vollständige  Ge- 
nesung ohne  ihn  hat  mich  über  meine  etwaige  Un- 
terlassungssünde vollkommen,  beruhigt.  Auf  älm- 
liche  Weise  litt  und  leidet  zum  Theil  noch  ein  jun- 
ger Mensch,  der  unter  meines  Vaters  Behandlung 
schon  zwei  heftige  und  langwierige  Anfalle  von 
rheumattsme  goutfeii.v  glücklich  überstanden  hatte. 
Er  wurde  darauf  auswärts  zum  dritten  Male  be- 
fallen, und  eine  erst  zu  schwächende,  dann  zu  rei- 
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zende  Beliandlung'  begüiistig'te  wahrscheinlich  eine 
Metastase  auf  den  Herzmuskel,  die  sich  besonders 
durch  ungestümes  Herzklopfen  und  Schlaflosigkeit 
kund  that.  Der  Gebrauch  des  Opiums  hat  sich  hier 
am  heilsamsten  bewiesen;  der  Gebrauch  des  Eilsner 
Schlammbades,  der  ihm  ^erathen  worden  ist,  hat 
weni^  oder  nichts  g^eleistet,  eher  g-eschadet.  Von 
Aderlassen  konüte  bei  diesem  Patienten  vollends 
die  Rede  nicht  seyn ;  denn  nur  durch  ein  höchst 
verwirrtes,  und  besonders  anfangs  zu  schwächen- 
des ,  purgirendes  Verfahren ,  welches  die  nothwen- 
dige  und  heilsame  Hautkrise  g^estört  und  unter- 
drückt hatte,  war  das  Herzleiden  ursj>ninglich  be- 
dingt worden. 

Die  wahren  Empfindungen  der  Organe  des  Un- 
terleibes bedingen  ebenfalls  strenge  allgemeine  und 
örtliche  antiphlogistische  Behandlung ;  aber  man  hüte 
sich  sofort,  ohne  besonnene  und  genaue  Erwägung 
der  Umstände  auf  Unterleibsentzündungen  zu  schlies- 
sen  und  zu  kuriren ;  ausser  man  müsste  denn  wirk- 
lich meinen,  dass  Broussais  Gasiro-entcrite  die 
Angel  ist ,  um  die  sich  die  ganze  Pathologie  und 
Therapie  zu  drehen  hat.  Blicken  wir  hier  zuvör- 
derst auf  die  Symptome  der  Gastritis,  so  wird  ein 
jeder  erfahrne  Praktiker  gestehen,  dass  man  sie 
bei  jedem  Erbrechen,  bei  jeder  Cholera,  bei  jedem 
heftigen  und  anhaltendem  Magenkrampf  erblicken, 
und  dadurch  leicht  zu  einem  unangemessenen  und 
übertriebenen  antiphlogistischen  Verfahien  verleitet 
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werden  kann ,  wo  ein  Pulvis  aerophortls  oder 
eine  Potio  Riverii^  eine  Tasse  Kamillen tLce  mit 
liiq.  anodijnus  oder  einem  Paar  Tropfen  Tiiict. 
Theh.  und  schmerzstillende,  reizende,  ableitende 
Einreibungen ,  ohne  an  gastliche.,  missliche  Weitlauf- 
tigkeit,  mehr  und  Bessres  g-eleistet  hätten.  We- 
gen Cholera  bin  ich,  so  lange  ich  hier*)  praktizire, 
noch  nie  veranlasst  worden,  zur  Ader  zu  lassen, 
oder  Blutegel  anzulegen,  imd  ich  wüsste  mich,  ehr- 
lich gesprochen,  keines  Falles  zii  erinnern,^  der  un- 
glücklich abgelaufen  wäre ,  obgleich  das  Erbrechen 
oft  lange  anhielt,  und  die  Kranken  über  heftige 
Schmerzen  im  Magen  und  den  düimen  Därmen 
klagten.  Man  muss  bei  der  Cholera  in  Anschlag 
bringen,  dass  die  konvulsivischen  Kontraktionen  des 
Magens  und  der  Därme,  der  Reiz  der  häufiger  und 
reizender  abgesonderten  Galle  nicht  anders  als 
'  Lochst  schmerzhaft  seyn  kaim ,    ohne   dass    eigent- 


*)  Ich  sage  hier;  denn  Cholera  und  Ruhr  sind 
sich  nicht  überall  gleich,  und  w^as  in  terra  et  sub 
coelo  Ha^nhurgensi  genügt,  kann  gern  anderswo 
nicht  zureichen.  Die  Cholera  kann  sich  gewiss 
in  einzebien  Fällen  bis  zur  Magenentzündung  und 
die  Ruhr  bis  zur  Darmentzündung  steigern;  aber 
in  der  Regel  ist  es  nicht  der  Fall,  wenigstens  bei 
uns  nichts  wo  die  Krankheiten  überhaupt  einen  mil- 
den Charaitter  haben,  und  sich  allgemein  selten  oder 
nie  bösartig  gestalten. 
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liehe  Entzimdmig'  im  Spiele  zu  seja  braucLt,  wozu 
sich  die  katarrhalisch  -  rheumatische  Reizung*  des 
Magens  und  der  Darme  nur  im  schlimmsten ,  bös- 
artig;eii  Falle  steigert,  oder  durch  eine  zweck wi- 
drig-e  Behandlung".  Welche  furchtbare,  unerträg- 
liche Schmerzen  verursacht  nicht  bisweilen  der  hy- 
sterische Mag'enkrampf ,  und  wie  anhaltend  ist  er 
nicht  bisweilen,  wie  häufige  kehrt  er  nicht  wieder, 
ohne  je  in  Entzündung  auszuarten? 

Sehr  misslich  und  gefahrlich  aber  sind,  abge- 
rechnet die  Vergiftung  mit  scharfen  und  ätzenden 
Substanzen ,  die  Affektionen  des  Magens ,  welche 
als  Metastasen  der  Gicht ,  des  Rheumatismus 
tmd  des  Erjsipelas  auftreten.  Hier  ist  nach  Um- 
ständen theils  die  schleunigste,  allgemeine  und  ört- 
liche Blutentziehung  indicirt,  theils  die  stärksten 
epispastischen  und  derkarenden  Mittel,  Mit  diesen 
fatalen  Metastasen  ist  nicht  zu  scherzen ,  und  man 
hüte  sich  vor  Allem  sie  durch  unzweckmässige  Be- 
handlung erjsipelatöser ,  gichtischer  und  rheumati- 
scher Entzündungen  der  Gliedmassen  zu  begünsti- 
gen. Unzweckmässig  aber  nenne  ich  die  zu  weit 
getriebene  antiphlogii^tische  Behandlung  der  letztern, 
die  unermüdete  örtliche  Blutegelei,  oder  gar  die 
als  unschuldig  und  nützlich  empfohlenen  kalten  Fo- 
mentationen  um  die  entzündlichen  Symptome  an  den 
leidenden  Gliedmassen  zu  beschwichtigen.  Diese 
gutgemeinte  Beschwichtigung  kann  das  Leben  ko- 
sten, wenn  die  zurückgedrängte  erysipelatöse^  gich- 
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tische  oder  rLeumatisclie  Eii(ziiiidniig>  sich  auf  den 
armen  Magen  ^virft ;  denn  alles  Blutlassen,  alle  Epi- 
spastika  und  alle  sonstig-en  Mittel  der  Kunst  sind  nur 
zu  oft  ausser  Stande,  sie  wieder  nach  den  verlasse- 
nen Gliedmassen  zu  locken. 

Deutlicher  und  charakteristischer  sind  die 
Symptome  der  Leberentzündung" ,  obgleich  wegen 
der  Nachbarschaft  des  Magens,  der  Lungen,  der 
Nieren  die  Diagnose  ^jis weilen  yerdunkelt  werden 
kann.  Aber,  wie  bei  allen  Krankheiten,  w^eisen 
auch  hier  die  früheren  Gesundheitsumstaude ,  die 
Lebensyerhältnisse  und  Lebensweise  des  Kranken, 
die  Jahreszeit,  die  Gelegenheitsursache  auf  das  Or- 
gan hin,  welches  hauptsächlich  und  ursprünglict- 
betheiligt  ist.  Als  die  wesentlichsten  und  -wichtig- 
sten Symptome  der  Leberentzündung  machen  sich 
geltend:  der  stechende,  bisweilen  stumpfe  Schmerz 
in  der  Lebergegend,  je  nachdem  der  obere  ge- 
wölbte ,  oder  der  untere,  konkaye  Theil  der  Leber 
leidet,  Stiche  und  Schmerzen  in  der  rechten  Schul- 
ter, Gefühl  von  Hitze  in  der  Lebergegend,  biswei- 
len fühlbare  und  sichtliche  Schwellung  derselben, 
Magendrücken,  bittrer  Geschmack,  bittres  Aufstos- 
sen,  galKchtes  Erbrechen,  Symptome  von  Gelb- 
sucht, die  selten  ganz  fehlen,  obgleich  manchmal 
nur  die  Albuginea  gelblich ,  besonders  in  den  Au- 
genwinkeln, schimmert  und  nichts  als  gelbe  Strei- 
fen  um   die  Nasenflügel  und    den  Mund  zu  sehen 
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sind.  Es  ist  keine  Frage ,  dass  hier  zuvörderst 
allg*emeiiie  und  örtliche  BluteiitzieLung"  iiidicirt  ist, 
wenn  die  Entzündung  sich  heftig  anlässt,  das  be- 
gleitende Fieber  einen  sthenischen  Charakter  zu  er- 
kennen gibt,  und  das  kranke  Individuum  von  kräf- 
tiger ,  lilethorischer  Konstitution  ist.  Man  begnüge 
sich  aber  mit  örtlicher  Blutentleerun^ ,  wenn  man 
mit  einem  geschwächten ,  kachektischen,  nicht  all- 
zujungen Subjekt  zu  thun  hat,  dessen  chronische  Le- 
berbeschwerden in  Entzündung  ausbrechen.  Ueber- 
Laupt  gedenke  man  durch  den  Aderlass  nur  den 
heftigen  Andrang  des  Blutes  nach  der  entzündeten 
Leber  zu  massigen  und  abzuwenden,  der  besonnene 
Gebrauch  des  Kalomels  thut  dann  am  besten  das 
Uebrige. 

Bei  der  Splenitis  oder  Milzentzündung,  die 
man  nur  nicht  zu  häufig  sehen  muss,  und 
deren  Symptome  nicht  immer  so  deutlich  ausge- 
prägt sind,  weil  im  schlaffen  Gewebe  derselben 
bedeutende  Kongestion  und  Entzündung  statt  fin- 
den kann,  ohne  einen  entsprechend  heftigen  Schmerz, 
sondern  oft  nur  mit  dem  Gefühl  von  Druck  und 
Schwere  in  der  Milzgegend,  —  bei  der  Splenitis 
sind  Aderlässe  um  so  eher  und  kräftiger  indicirt, 
als  die  Milz  ein  so  blutreiches  Gebilde  ist ,  und 
leicht  Anschwellung  derselben  und  Anlage  zu  neuer 
Entzimdung  zurückbleibt.  Entzündung  lässt  sich 
befürchten  und  vermuthen,  wemi  flieifsiende  Menses 
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oder  Hämorrhoiden  plötzlich  stehen  g-eblieben  sind, 
und  zu  den  fixen  Schmerzen  und  Stichen  im  linken 
Hjpochondrium  sich  wohl  g^ar  Blutbrechen  gesellt. 
Die  Entzündung*  der  Wiereii  {Nephritis)  ^  wel- 
che sich  durch  brennenden  Schmerz  in  der  Nieren- 
geg^end^  der  seine  Stelle  nicht  verändert  und  mit 
gleicher  Heftigkeit  andauert,  und  durch  sparsame, 
schmerzhafte ,  oft  tropfenweise  Entleerung  eines 
dimkelrothen ,  bisweilen  blutig  en ,  eiterartigen  Urins 
auszeichnet,  ist  immer  gefährlich  und  kann  leicht 
durch  Brand  tödten.  Sie  erfordert  daher,  wofern 
wir  nicht  mit  einem  sehr  schwächlichen  Subjekt 
zu  thun  haben,  schleunigen  und  reichlichen  Ader- 
lass  ,  dann  aber  sogleich  laue  Bäder,  warme  Um- 
schläge, und  sowohl  innerlich  als  ausserlich  be- 
sänftigende, krampfstillende  Mittel,  Bei  schwächli- 
chen Subjekten  müssen  wir  uns  mit  Blutegeln  oder 
Schröpfköpfen  begnügen.  Unentbehrlich  ist  aber 
meist  der  innere  imd  äussere  Gebrauch  des  Opiums, 
besonders  wenn  Nierensteine  die  Haupt-  und  Mit- 
veranlassung  sind.  Im  letzteren  Fall  kann  der 
Aderlass  auch  ganz  entbehrt  werden ,  wenn  der 
Kranke  sich  zeitig  an  uns  wendet,  ehe  durch  die 
heftige  Reizung  entzündliche  Kongestion  in  den  Nie- 
ren zu  Stande  gekommen  ist.  Ist  Blissbrauch  diu- 
retischer  Mittel ,  besonders  der  KantlÄiriden ,  die 
Ursache,  so  kann  man  ebenfalls  oft  des  Blutlas- 
sens  überhoben  seyn,  und  sich,  neben  dem  Innern 
und   äussern  Gebrauch   von  Opium    und  Kampher, 
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mit    diluireiiden   und    sclileimigieu    Getränken   und 
einer  Polio  Riverh  begnügen. 

Auch  die  Entzündimg  der  Blase,  Ci/siitis^  be- 
darf des  Aderlasses;  aber  freilich  nur  die  wirk- 
lich vorliandene ,  denn  nicht  jede  schmerzhafte  Af- 
fection  derselben,  nicht  jede  Strangurie  und  Dysurie 
ist  für  Entzündung  zu  nehmen  und  als  solche  zu 
behandeln.  Die  Blaseuhä'ute  sind  ^em.  Rheumatis- 
mus und  dem  Katarrh  so  gut  unterWorfeii,  wie  die 
Schleimhäute  anderer  Organe,  und  bei  den  genann- 
ten üebeln  braucht  man  die  antiphlogistische  Be- 
handlung nicht  zu  übereilen  und  zu  übertreiben. 
Blan  gelaugt  da  besser  und  leichter  zum  Ziel  mit 
milden  antiphlogistischen  und  krampfstillenden  Älit- 
tebi,  mit  sclileimigteu  Gelränken,  mit  ^varmen  Um- 
schlägen ,  mit  Entleerung  des  Urins  durch  den  Ka- 
theter, wenn  er  freiwillig  gar  nicht  fliessen  will.  — 
Erkältung  ist  die  häufigste  Ursache  von  Blasenent- 
zündung ,  bisweilen  Versetzung  der  Hämorrhoiden 
auf  die  Blase.  In  letzterem  Falle  müssen  wir  wo 
möglich  durch  Blutegel  an  das  Perinäum  und  ad 
anum  abztileiten  suchen ;  denn  die  Blase  leidet  bei 
dieser  Versetzung  zu  sehr,  und  geht  früher  oder 
S])äter,  besopders  im  sx>äjtern  Alter  daran  zu  Gninde^ 
was  natürlich  den  ganzen  Menschen  mit  in's  Grab 
zieht.  Darum  hüte  man  sich  durch  innere  und 
äussere  Mittel ,  den  kontagiösen  Tripper  \yährend 
der  ersten,  entzündlichen  Periode  in  seinem  Ver- 
lauf  zu    stören;     denn    dadurch  führt    man  leicht. 
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ausser  den  leidigen  Striktureii,  akute  und  cLroni- 
sclie  Entzündung'  der  Blase  Lerbei,  mit  ihren  yer- 
scLiedenen  traurigen  Ausg-ängen  in  Verdickung  der 
Blasenhäute,  in  Vereiterung,  Lähmung  u.  s.  w.,  die 
keinAderlass  und  keine  noch  so  liberale  Antiphlo- 
gistik  wieder  gut  zu  machen  im  Stande  ist. 

Was  soll  ich  von  der  Metritis  sagen?  Sie 
indicirt  auf  jeden  Fall  Aderlass;  aber  wir  legen 
selten  viel  Ehre  damit  ein.  Glücklicherweise  kann 
der  Uterus  viel  vertragen,  und  so  leicht  kommt  es 
nicht  zu  Entzündung  desselben,  trotzdem  dass  er 
nicht  immer  s^hr  glimpflich  bei  Entbindungen  be- 
handelt wird.  Nur  mit  dem  Kaiserschnitt  will  er 
sich  noch  immer  nicht  recht  befreunden ,  und  ver- 
eitelt seinen  Erfolg  meist  durch  tückische  Entzün- 
•dung,  die  des  Aderlasses  und  aller  Mittel  der  Kunst 
spottet. 

Mit  und  ohne  die  eben  genannte  Metritis 
kommt  die  gefahrliche  Peritonitis  vor.  Bei  bei- 
den Geschlechtern  entsteht  sie  bisweilen  aus  Erkäl- 
tung ,  besonders  gern  aber  als  metastatische  Folge 
von  Gicht  und  Rheumatismus,  oder  zurückgetrete- 
nen akuten  und  chronischen  Ausschlägen.  Sie  un- 
terscheidet sich  von  der  noch  sclilinnnern  Enteritis 
durch  die  Abwesenheit  der  hartnäckigen  Versto- 
pfung ,  ^urch  den  weniger  heftigen  und  fixen 
Schmerz,  und  oft  fehlt  auch  das  Erbrechen.  Den 
Aderlass  erfordert  die  Peritonitis  schon  darum,  weil 
dem  Mitleiden    der   Gedärme    dadurch    vorgebeugt 
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werden  kann;  denn  pflanzt  sich  die  Entzündung 
vom  Peritonäum  auf  diese  fort,  so  ist  die  Kunst 
meist  am  Ende.  Am  Läufigsten  und  misslicLsten 
ist  die  Peritonitis  puerpei*arum^  wogegen  sich  die 
freilich  indicirte  kräftig  antiphlogistische  Behandlung 
und  namentlich  reichliche  Blutentziehungen,  bis  jetzt 
aber  nicht  so  hülfreich  bewiesen  haben,  um  davon 
hauptsächlich  und  ausschliesslich  alles  Heil  zu  er- 
warten. Die  zu  liberale  Anwendung  der  Lanzette 
ist  besonders  zu  meiden ,  wenn  heftiger  Durchfall 
damit  verbunden  ist.  Als  ich  gelegentlich  mit 
Doctor  Fr  icke  über  diesen  Gegenstand  sprach, 
bemerkte  er  mir,  dass  alle  antiphlogistisch,  mit  all- 
gemeiner »nd  örtlicher  Blutentziehung,  behandelte 
Fälle  von  Perit.  puerp.  im  hiesigen  Krankenhause 
tödtlich  abgelaufen  seyen;  besser  habe  sich  dage- 
gen die  Anwendimg  deisk  Oleums  Ter ebintJunae  be- 
währt. 

Angehende  Aerzte  haben  sich  aber  besonders 
zu  hüten,  nicht  so  schnell  die  Perit*  puerp.  iav 
präsumiren^  und  nicht  ohne  Noth  die^  Wöchnerin 
um  ihr  Blut  un<l  ihre  daran  gebundenen  Kräfte  zu 
bringen.  Die  Nachwehe»,  woran  besonders  die 
Frauen  leiden,  w^elche  schon  mehrmal»  geboren 
haben,  könneih  den  unerfahrneo ,  ängstlichen  Prak- 
tiker leicht  täuschen,  und  er  muss  daher  nicht 
die  üttterleibschmerzen  allein  beachten  und  dar- 
auf das  meiste  Gewicht  legen,  sondern  den  ganzen 
Zustand  der  Wöehneriit  ia's  Auge  fassen,  auf 
Simon  j  Vampirismus,  8 
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Stockende  LocLien ,  sehr  S2)arsame ,  oder  ganz  feh- 
lende Milcbsekretion ,  Beschaffenheit  des  Pulses, 
Bescha£Fenheit  der  Zunge  ii.  s.  w.  Rücksicht  neh- 
men. Bei  bloss  krampfhaften  Nachwehen  ist  der 
Puls  klein,  aber  wenig  beschleunigt  und  niclit  hart ; 
wo  dagegen  Peritonitis  im  Anzüge  oder  schon  vor- 
handen ist,  finden  wir  ihn  sehr  beschleunigt  und 
meist  hart ,  wenn  auch ,  wie  bei  Entzündungen  der 
Unterleibsorgane  gewöhnlich  der  Fall  ist,  klein  und 
krampfhaft  zusammengezogen.  So  pflegt  auch  bei 
letzeren  gleich  eine  grosse  Empfindlichkeit  der  Au- 
gen gegen  das  Licht  vorhanden  zu  sejn,  auch  wol 
die  Sehkraft  zwischen  durch  zu  erloschen^  und  der 
Blick  des  Auges  starr  und  glänzend  zu  werden. 
Es  ist  zu  wichtig,  hier  nichts  zu  versäumen  und 
nichts  zu  übereilen,  und  ich  theile  daher  mit,  was 
die  Erfahrung  tüchtiger  Praktiker  sägt ,  und  was 
ich  am  Krankenbette  bestätigt  gefunden  habe. 

Wirkliche  Enteritis,  nicht  der  Transrhe- 
nanen  überall  spukende  Gastro  -  enteritis ,  kann 
der  örtlichen  imd  allgemeinen  Blutentziehungen  am 
wenigsten  entbehren;  aber  man  muss  auch  diese 
nicht  zu  häufig  sehen,  nicht  bei  Jeder  Cholera,  bei 
jedem  Durchfall,  bei  jeder  Dysenterie,  obgleich  so- 
gar die  genannten  Krankheiten  mehr  oder  ^veniger 
auf  kongestiver  und  entzündlicher  Reizung  der  Darm- 
häute mit  beruhen.  Denn  diese  sind  dem  Katarrh 
und  dem  Rheumatismus  so  gut  unterworfen ,  wie 
die   Schleimhaut   der   Nase,   wie    die    Pleura,    die 
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Schleiinliaut  der  BroiicLieu  und  der  Lung'eu;  und 
Cholera  so wol  wie  Dysenterie ,  die  am  häufig-sten 
in  der  Sommerhitze,  hei  jähem  Temperaturwechsel 
oder  dem  hastigen  Genuss  kalter  Speisen  und  Ge- 
tränke bei  erhitztem  Körper ,  vorkommen ,  sind 
meist  katarrhalischer  und  rheumatischer  Natur,  sind 
Katarrhe  und  Rheumatismen  des  Darmkanal^.  Die 
uervenreiche  Haut  aber  des  Darmkanals,  besonders 
der  Tenvia,  machen  die  katarrhalischen  und  rheu- 
matischen Affektionen  desselben  ungleich  schmerz- 
hafter und  in  der  That  auch  gefährlicher ,  als  die- 
selbe Affektion  der  schneiderschen  Haut  des  Innern 
Halses,  der  Pleura  und  selbst  der  Lungen,  Man 
^  löuss  daher  theils  auf  die  ursächliche  Veranlassung 
des  Darmleidens,  theils  auf  die  Heftigkeit  der  Sym- 
ptome, theils  endlich  auf  den  allgemeinen  Charak- 
ter der  Cholera  imd  Dysenterie  Rücksiclit  nehmen, 
wenn  sie  epidemisch  und  endemisch  grassiren. 
Hier  in  Hamburg  z*  B.  sind  die  Symptome  der 
Dysenterie  im  Ganzen  gelinde  und  gutartig,  so  dass 
man  wol  selten  nöthig  hat,  zu  einem  energischen, 
antiphlogistischen  Verfahren  zu  schreiten,  und  in 
der  Regel  mit  milden  Abführungsmitteln,  mit  schlei- 
migten,  kühlenden  Getränken,  mit  warmen  Fomeu- 
tationen  oder  schmerzstillenden  Einreibungen  aus- 
reicht. Eben  so  ist  es  mit  der  Cholera,  die  auch 
uicht  Bo  leicht  einen  lebensgefahrlichen  Charakter 
annimmt.  Letztere  aber  ist  bekanntlich  in  heissen 
Kiimaten   eine   d^r  schnelltödtlichsten  JSrankheiten, 

8*  . 
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find  hat  als  sogenannter  cliolcra  morbus  in  Ostin- 
dien und  den  angrenzenden  Landergebieten  furcht- 
bare Verheerungen  angerichtet. 

Am  häufigsten  aber  und  gefährlichsten  ent- 
steht die  Enteritis  durch  eingeklemmte  Brüche, 
Vergiftung  mit  ätzenden  Substanzen,  die  nicht  un- 
mittelbar durch  Gastritis  tödten,  durch  i^enetrireude 
Bauchwunden,  unterdrückte  Hämorrhoiden,  nicht 
zu  Staude  kommende  oder  unterdrückte  Menstrua- 
tion ,  zurückgetretene  Gicht  oder  Podagra.  Die 
charakteristischen,  ominösen  Symptome,  welche  meist 
neben  andern  zweckdienlichen  Mitteln  den  Aderlass 
indiciren,  sind :  ein  brennender  Sehmerz,  der,  wenn 
zurückgetretene  Gicht  oder  Erkältung  im  Spiele  ist, 
anfänglich  herumvagirt,  aber  gleich  eine  bestimmte 
Stelle  im  Unterleib  behauptet,  wenn  ein  emgeklemm- 
ter  Bruch  zum  Grunde  liegt.  Dabei  zeigt  sich  der 
Unterleib  auch  gegen  die  lindeste  ausserUche  Be- 
rührung so  empfindlich,  das»  ihm  selbst  die  leich- 
teste Bedeckung  lästig  wird»  Hartnäckige  Ver- 
stopfung, schmerzhafter  Siugultiis,  grünes  Erbrechen, 
das  zuletzt  in  Kothbrechen  übergeht ,  kühle  Extre- 
mitäten, schmerzliches  Gesicht^  ängstliche  Unruhe, 
gläserne  Auge«,  ein  kurzer,  trockner  Husten,  klei- 
ner, schneller,  harter  Puls,  zuletzt  noch  ein  ver- 
dächtigeF  Meteorismus  Tollenden  das  Bild  dieser 
tückischen  Krankheit.^  —  Die  minder  akute  Enteri- 
tis hat  aber  das  Schlimme,  dass  sie  bisweilen  vor- 
handen i^t ,    ohne  dass  die  angeführten  Symptome 
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stark  und  detitlich  ausg:epr%t  sind,  so  dass  selbst 
der  Schmerz  bei  äiisserm  Druck  unbedeutend  ist, 
statt  Verstopfung  elier  Durctfall  quält,  der  Kranke 
hauptsächlich  nur  über  eine  auifallende  Beängsti- 
gung^ und  Unruhe  klagt,  und  die  Physiognomie  sehr 
verändert  ist.  Dieser  schleichende  Gang  ist  Ursache, 
dass  wir  bisweilen  zu  solchen  Kranken  erst  dann 
gerufen  werden ,  wenn  der  Ueb^rgang  in  Bi^and 
schon  bevorsteht  oder  erfolgt  ist,  wovon  ich  selbst 
bei  einem  Manne  aus  der  arbeitenden  Klasse  ein 
auffallendes  Beispiel  erlebt  habe.  Er  hatte  lange 
an  Durchfall  gelitten,  und  diesen  durch  iBeissigen 
Genuss  von  bitterm  Branntwein,  durch  Keiss  mit 
Rothwein  und  andere  stox>fende  Speise  angehalten. 
Als  der  Durchfall  dergestalt  beseitigt  worden  war, 
bemächtigte  sich  seiner  ein  allgemeines  Uuwohlsejn, 
üebelkeit  bis  zum  Erbrechen,  Unvermögen  zu  ste- 
hen und  zu  gehen ,  und  er  sah  sich  genöthigt  das 
Bett  zu  hüten.  Weder  er  selbst  noch  seine  stumpfe 
Umgebung  ahnte  etwas  schlimmes  dabei ,  bis  nach 
einigen  Tagen  auf  einmal  die  Vorboten  des  Brandes 
und  des  nahenden  Todes  schnell  nach  einander 
eintraten.  So  fand  ich  ihn  am  vierten  Tage  seiner 
Krankheit  oder  vielmehr  Bettlägerigkeit  j  der  Puls 
kroch  nur  noch,  der  aufgetriebene  Leih  war  gegen 
Druck  schon  gefühllos,  die  Besinnung  zwar  noch 
vorhanden ,  aber  die  Sprache  lahm  und  lallend. 
Ich  brauche  wol  nicht  zu  sagen,  dass  hier  mir  ein 
Todesschein   auszufertigen  war.      So  überschleicht 
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aber  der  Darmbraiid  fast  niw,  wenn  die  Entzün- 
dung' in  den  dicken  Därmen  ihren  Sitz  aufgescLla- 
g-en  hat:  die  Empfindlichkeit  derselben  ist  nicht  so 
g^ross,  und  die  Rückwirkung^  auf  den  Älagen  nicht 
so  ge^valtsam. 

Tückisch  ist  bisweilen  auch  die  Colica  ineit" 
strnalis  junger  Mädchen,  welche  an  reteniio  inen* 
sium  leiden ,  oder  bei  denen  die  Periode  unregel* 
massig  wiederkehrt,  oder  auch  wahrend  des  Flusses 
plötzlich  stockt.  Man  muss  sich  zwar  beim  ersten 
Auftreten  derselben  nicht  gleich  zu  Aderlass  und 
Blutegelei  hinreissen  lassen,  wenn  aber  der  hier 
besQuders,  fast  specifisch,  wohlthatige  innerliche 
und  äusserliehe  Gebrauch  des  Opiums  nicht  nach 
einigen  Stunden  Linderung  verschafft,  und  wenn 
die  warmen  Fomentationen  des  Unterleibes  sich 
nicht  dienlich  erweisen,  dann  zögere  man  nicht  mit 
örtlicher  und  allgemeiner  Blutentziehung,  Es  kommt 
freilich  sehr  darauf  an,  ob  man  ein  vollsaftiges, 
blutreiches  Individuum  vor  sich  hat,  oder  ein 
schwächliches,  clilorotisches  Frauenbild,  in  der  hoch- 
poetischen Sprache  des  Tages  zu  reden;  aber  man 
muss  in  diesem  Falle  mit  in  Anschlag  bringen,  dass 
aus  dem  hartnäckigen ,  anhaltenden  Krampf  in  den 
Blutgefässen  des  Unterleibes  sich  leicht  entzündliche 
Kongestion  und  partielle  Entzündung  herausbilden 
kami.  Kurz ,  man  fange  mit  Opium ,  ^varmen  Fo- 
mentationen und  erweichenden  Kljstieren  an;  aber 
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man  beharre  iiiclit  zu  langte  dabei,  wenn  diese  Mit- 
tel nicht  in  den  ersten  zwölf,  höchstens  viermid- 
zwanzig'  Stunden  entschiedene  Milderung»  der  Sym- 
ptome bewirken.  Vesiigia  terrent ;  ich  habe 
einen  schlimmen  Fall  beobachtet,  wo  statt  fort- 
gesetzter antisx>asmodischer  Behandlung,  walirschein- 
lich  ein  Aderlass  zweckdienlicher  gewesen  wäre. 
Blit  dieser  seltneren  Colica  ?nefistrualis  bitte  ich 
aber  nicht  die  gewöhnlichen  Symptome  der  men" 
sfruaito  difficilis  zu  verwechsehi,  woran  manche 
chlorotische ,  schwächliche  Mädchen  alle  vier  Wo- 
chen leiden,  und  die  sich  mit  etwas Kamillenthee, 
5  bis  10  Tropfen  Tinctura  Thehaicay  einem  war- 
men Fussbade,  warmen  Fomentationen  auf  dem 
Üüterleibe,  wodurch  der  Eintritt  der  3Ienses  ge- 
fördert wird,  bald  und  leicht  beschwichtigen  lassen« 

So  viel  von  den  entzündlichen  Affektionen  des 
Unterleibes,  welche,  excepiis  excipiendis  imd  un- 
ter den  angedeuteten  Kautelen,  Blutentziehung  recht- 
fertigen und  erheischen.  Wie  viel  und  wie  oft, 
davon  weiterhin  umständlicher. 

III.  Geben  bisweilen  die  exanthematischen  Fie- 
ber, namentlich  die  Blattern,  die  Masern,  der  Schar- 
lach vor  und  selbst  nach  dem  Ausbruch  des  Exan- 
thems Indikation  zum  Aderlass.  Vor  dem  Aus- 
bruch können  und  müssen  wir  die  Bhitentziehun- 
gen  in  Gebrauch  ziehen,  wenn  der  Fiebererethis- 
mus  sehr  heftig  ist,  wenn  die  Krauken  Jugendlich- 
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kräftige,  g^utg-enährte  und  voUsaflig'e  Subjekte  sind, 
wenn  sie  soporÖs  daliegen  oder  umgekehrt  wild 
und  heftig  phantasiren,  wenn  die  Haut  sehr  trocken, 
Leiss  und  gespannt  ist.  Indem  wir  hier  diu'ch 
Blutentziehung  die  Saftmasse  überhaupt  mindern, 
beschwichtigen  wir  zugleich  die  heftige,  ungestüme 
Aufregung  derselben,  begünstigen,  aus  früher  an- 
gegebenen Gründen,^  eine  ruhigere  ,  regelmässiger e 
Blutbewegung,  und  dadurch  die  Funktionen  der  se- 
und  excernirenden  Organe  und  also  auch  der  Haut. 
So  ist  ein  zeitiger  Aderlass  oft  das  einzige  und 
beste  Mittel  den  Ausbruch  der  Blattern,  der  Ma- 
sern und  des  Scharlachs  zu  fördern,  und  dadurch 
die  Versetzung  der  sogenannten  Ausschlagsmaterie 
auf  Kopf,  Brust  oder  Unterleib  zu  verhüten.  Am 
dringendsten  ist  der  Aderlass  bei  den  Masern  an- 
gezeigt, wenn  die  Patienten  überhaupt  eine  schwache 
Brust,  und  vielleicht  gar  eine  erbliche  Disposition 
zu  Brustleiden  haben,  und  die  Brust  nicht  allein 
sehr  beklemmt,  sondern  das  Athemholen  schwer 
und  schmerzhaft,  und  der  Husten  sehr  trocken  und 
heftig  ist.  Die  Masern  hinterlassen  überhaupt  gern 
bedenkliche  Brustaffektionen,  hartnäckigen  Husten, 
schleichende  Lungenentzündungen ,  Eugbrüstigkeit, 
und  es  ist  eine  alte,  wolbegründete  Erfahrung,  dass 
mehr  Rinder  an  den  IVachkrankhei ten  der  Masern, 
als  a»  ihnen  selbst  zu  Grunde  gehen.  Bei  Kin- 
dern muss  man  aber  mit  dem  Aderlass  nicht  so 
liberal  seyn,  obgleich  selbst  Sjdenham  bei  den 
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zartesten  Kindern  —  tenerrimis  infaniihus '^)  — 
ihn  emijfoLIen  und  ang-ewendet.  Mau  kommt  da, 
meines  EracLtens,  mit  innerlich  und  äusserlicli  küh- 
lender Behandlung^  und  Anlegmig-  von  Bhitegeln 
an  die  bedroheten  Organe  eben  so  weit,  und  geht 
sichrer.  —  Vorsichtig  und  behutsam  muss  mau 
jederzeit  mit  dem  Aderlass  beim  Friesel  sejn,  weil 
das  ihn  begleitende  Fieber  so  leicht  und  so  häufig-  ei- 
nen nervösen  und  putriden  Charakter  anuimmt,  und 
meist  unter  Umständen  erscheint,  welche  schnelles 
Sinken  der  Kräfte  und  Kolliquation  befürchten 
lassen. 

Nach  dem  Ausbruche  der  ebengenannten  Exan- 
theme müssen  wir  bisweilen  ebenfalls  zum  Ader- 
lass greifen,  wenn  die  Heftigkeit  des  synochischen 
Fiebers,  statt  nachzulassen,  noch  immer  steigt,  und 
die  Symptome  von  Kongestion  und  Entzündung^  in 
edeln  Organen  deutlich  hervortreten.  Bei  den  Blat- 
tern droht  bald  dem  Gehirn,  bald  der  Brus^t,  bald 
dem  Unterleibe  Gefahr  ^  bei  den  Masern  hauptsäch- 
lich der  Brust;  beim  Scharlach  dem  Gehirn  und 
dem  innern  Halse,  «lurch  Ueberhandnahme  der 
Bräune.  Ich  wünsche  aber  nicht  missverstanden 
zu  werden^  und  die  BJutentziehungen  als  das  erste 
und  einzige  Mittel  bei  den  exan thematischen  Krank- 
heiten betrachtet   zu  haben,    eine  Einseitigkeit,  in 


*)  S.  Dessen  Opera  nniversa  medka»  Ed,  Kühn, 
p.  269  und  270. 
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welche,  seit  ^er  Beerdig'uiig  des  Brownscheii  Sy- 
steins,  manche  Praktiker  verfallen  sind.  Im  Gegen- 
theil  halte  ich  es,  beror  man  zum  Aderlass  schrei- 
tet, für  dring^end  noth wendig-,  auf  den  jedesmaligen 
epidemischen  und  endemischen  Charakter  der  exan- 
thematischen  Fieber  wx)l  zu  achten,  und  nicht  min- 
der auf  Alter^  Geschlecht  und  Körperbeschaffenheit 
des  Patienten.  Die  Epidemien  sind  sich  nicht  gleich, 
und  in  derselben  Epidemie  kommen,  selbst  bei  einem 
allgemein  inflammatorischen  Charakter  derselben, 
Kxankheitsfälie  und  Subjekte  Yor ,  welche  die 
strenge,  antiphlogistische  Behandlung  und  nament- 
lich Blutentziehungen  nicht  verti*agen.  Ja,  dieselbe 
Epidemie  durchlauft,  gleich  den  einzelnen  Krank- 
heitsfallen, ihre  yerschiedenen  Stadien;  sie  fangt 
gelinde  an ,  wird  immer  heftiger  und  tödtlicher, 
und  hört  mit  milden,  leichten  Krankheitsfällen  auf. 
Mau  kann  anfangs  einer  Epidemie  isrehr  oft  mit 
einer  ganz  gelinden,  mehr  exspektirenden  Behand- 
lung ausreichen,  während  in  der  IVIitte  derselben 
sich  ein  ungestümer,  synochischer  oder  nervöser 
Charakter  entwickelt,  der  ernstere  Maassregeln  er- 
heischt. Der  Arzt  darf  dah«-  nie  auf  seinen  Lor- 
beeren einschlummern,  und  nie  aus  zelm  glücklieb 
abgelaufenen  Fällen  6ine  absolute  Regel  f  ü*r  de» 
eilften  mid  zwölften  abstrahiren;  sonst  kann  er 
leicht  aus  seinem  schönen  Schlummer  geweckt,  und 
der  Kranke  in  den  ewigen  befördert  werden.  — 
Ich   setze   endlich  voraus,   dass  der  Arzt   bei   den 
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exaiithematiscLeu  Kraiiklieiteii ,  ehe  er  ttatkräfli^ 
und  eiitscLieden  eingreift,  bedenke  und  wisse,  wie 
die  Natur  hier  nach  g^ewissen  Krisen  hinarbeitet, 
dass  sie  einen  g^ewissen  Gang^  ninmit,  den  der  Arzt 
nicht  ohne  Noth  stören  und  hemmen  solK  Ist  Je- 
mand von  Blattern,  Masern  oder  Scharlach  ange- 
steckt, so  muss  er  die  Krankheit  durchlaufen,  und 
dem  Arzte  liegt  nichts  ob,  als  die  gefährlichen  Aus- 
wüchse derselben  zu  hemmen.  Er  soll  den  Kran- 
ken nicht  in  wenigen  Tagen  herstellen;  er  soll  nur 
die  übermässige  Heftigkeit  des  Bluterethismus  zu 
massigen  suchen,  aber  nicht  etwa  erdrücken;  es 
könnte  sonst  leicht  der  Kranke  mit  erdrückt  werden, 
IV.  Können  wir  den  Aderlass  bei  w^ahrer  all- 
g-emeiner  oder  örtlicher  Vollblütigkeit  (^Plethora  ad 
massam)  nicht  entbehren ;  aber  auch  die  relative 
Plethora  ad  vohmien^  ad  spatium^  ad  vires  erfor- 
dert ilm  oft*  Wir  müssen  dazu  greifen,  theils  um 
wichtige  Org'ane  vom  Druck  der  absolut  oder  re- 
lativ zu  g^rossen  Blutmasse  zu  befreien,  theils  um 
dadurch  eine  freiere,  regelmässigere  Blutcirculatio» 
zu    bewirken  *)^      Man    muss   aber   deiv  Aderlass 


*)  ^yEst  igiiur  evidens  ei  aperta  saiis  ufilkas  mis- 
sionis  sanguinis  y  uhi  muhiUidinis  indicia  ejciiterint, 
At  CO  itiagis  ista  tiiilis  est  atque  necessaHa  y  qmmi 
non  itn  prompte  semper  natura  per  suas  vires  se  sU' 
perflua  sanguinis  mole  liherat ,  neque  ^  etiamsi  velit, 
semper   liberare  potest;    siquidem  itwdo  viae  nimis 
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Lier  nlcLt  allein  aus  dem  Gesiclitspunkte  einer  Äliu- 
deruiig  der  Bliitmasse  betraclilcD,  sondern  auch  als 
qualitiv  wirkendes  Blillel.  Die  cLemischen  Ver- 
Lältnisse  des  Blutes  ändern  sich  auf  eine  für  den 
ganzen  Organismus  und  seine  Funktionen  wohl- 
tliätige  Weisö,  so  wie  es  sich  freier  durch  seine 
Gef  ässe  zu  bewegen  vermag ,  und  namentlich  die 
Masse  des  venösen  Bluts  verringert  wird.  Gegen 
die  Indikation  ejT  Plethora  haben  manche  Ha'ma- 
tophoben  falschlich  behauptet  j  der  Körper  bereite 
nicht  mehr  Blut,  als  er  zu  seiner  Ernährung  bedürfe, 
die  Plethora  sey  daher  grösstentheils,  wo  nicht  im- 
mer, ein  imaginaires  Uebel.  Diese  Behauptung 
ist  schon  darum  falsch,  weil  die  meisten  Menschen 
ungleich  mehr  essen  und  trinken,  als  sie  zur  Er- 
haltung des  Körpers  bedürfen,  und  daher  leicht 
eine  Ueberf  üUung,  ein  Ueberwiegen  der  Produktion 
gegen  die  Konsumtion  entstehen  kann* 


coarctatae  sunt^  ut  non  possh  snnguis  transprhni, 
modo  nimiiim  iste  atqiie  impetuose  iurgescity  modo 
spisskudmis  lahorat  vitw.  —  Quare  nd  prnescinden-' 
dos  multos  graves  affectus  ^  non  minu^  quam  immi' 
nentes  et  praesentes  eos  ai/ferendosy  non  melius  daiur 
nuxilium^  nee  securius^  nee  efßcachi^^  quam  sangui- 
nis missio  y  qua  non  solum  copia  sanguinis  peccans 
pr*oti?ius  minuitm%  sed  et  omnes  aiaociae  feliciter  com- 
pensantuVy  motusque  irregiilares  ponuntur. 

J^  entin   de  praerogativa  venaesectionis  in  par- 

tibus  lahorantihts.   p.  6.     Vgl.  Schneider  a. 

a.  O.  p.  355  und  356. 
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Zu  beherzigen  ist  gar  iselir,  dass  der  Aderlass 
immer  nur  ein  sjmx)tomatIscLes  Mittel  bleibt,  dass 
er  nicht  die  Ursachen  der  Plethora  aus  dem  Wege 
räumt,  die  bald  in  physischen  imd  moralischen  Miss- 
rerhältnissen  der  Lebensweise  liegen ,  bald  in  der 
Reizbarkeit  und  Schwäche  einzelner  Organe,  bald 
im  Ausbleiben  und  Stocken  gewisser  Blutflüsse 
und  anderer  Sekretionen  in  gewissen  Lebensperio- 
den. So  lange  wir  daher  den  Aderlass  umgehen 
können  und  so  lange  die  Symptome  Ton  Vollbliitigkeit 
sich  durch  Enthaltung  von  starknährenden  Speisen, 
und  Getränken,  durch  Meidung  alles  dessen,  was 
das  Blut  in  Wallung  setzt,  durch  massige  Bewe- 
gung, kurz  durch  diätetische  und  angemessene  arz- 
neiliche Mittel  beschwichtigen  lassen,  —  ist  es  ge- 
wiss besser  und  dienlicher,  dayon  abzustehen,  und 
nur  gegen  die  urgirenden,  gefahrdrohenden  Symp- 
tome Ton  Plethora  Blut  zu  lassen.  Diese  sind: 
dunkelrothes  Gesicht,  Schwere  des  Kopfes,  Som- 
nolenz,  Schwindel,  erschwertes  Athmen,  starkes 
Herzklopfen  bei  vollem,  harten,  unregelmässigen 
Pulse,  Gefühl  von  Spannung,  Vollheit  und  Schwere 
in  der  Lebergegend,  Mattigkeit  und  Einschlafen  der 
Glieder,  schwerer ,  v'on  ängstigenden  Träumen  un- 
terbrochener Schlaf.  Es  versteht  sich  von  selbst, 
dass  alle  diese  Symptome  erst  Bedeutung  und  wah- 
ren Werth  bekommen  durch  den  ganzen  Habitus, 
die  Lebensverhältnisse,  das  Alter  und  Geschlecht 
des  Kranken;    denn  unter  Umständen  können  ganz 
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ähnliche  Symptome  von  einem  hypochondrischen 
und  hysterischen  Zustande  ausg^ehen,  wo  nur  ein 
krampfhaftes  Spiel  der  Nerven  zu  Grunde  liegt, 

V,  Geben  die  Rongestionen  nach  edeln  Orga» 
nen,  welche  oft  eine  Folge  der  Plethora  sind,  ge- 
gründete Indikation  zum  Aderlass.  So  leiden  z.  B. 
Jünglinge,  welche  im  Knabenalter  häufigem  Nasen-' 
bluten  imterworfen  gewesen  sind,  nicht  selten  an 
bedenklichen  Rongestionen  nach  der  Brust,  die  sich 
durch  temporaire  Beklemmung  des  Athems  oder 
auch  durch  auhaltende  Engbrüstigkeit,  peinliches 
Herzklopfen  zu  erkennen  geben,  Symptome,  welche 
mit  Ropfschmerz,  überfliegender  Gesichtsröthe,  und 
wirklichem  Schwindel  abwechseln.  Wenn  die  ge- 
wöhnlichen temperirenden  und  ableitenden  Mittel, 
Mineral  -  und  Pflanzensäuren ,  Salpeter  und  Wein- 
stein, gelind  abführende  Mittel-  und  Neutralsalze 
diesem  Zustande  nicht  bald  ein  Ende  machen,'  so  ist 
eine  massige  Bkitentziehung ,  um  die  Brust  vom 
Ueberdrang  des  Bhites  zu  befreien  und  schlimmere 
Folgen  zu  verhüten ,  am  rechten  Orte.  Dasselbe 
gilt,  wenn  bei  jungen  Mädchen  die  nicht  zu  Stande 
kommende,  ausbleibende  oder  plötzlich  zurücktre- 
tende Periode  einen  hohen  Grad  von  anhaltender 
Engbrüstigkeit,  Stiche  und  Schmerzen  in  der  Brust, 
unerträgliches  Herzklopfen  uach  sich  zieht.  Frei- 
lich muss  man  auch  hier  erst  auf  milderem  Wege 
von  der  Brust  abzuleiten,  und  die  Periode  in  Gang 
zu  bringen    suchen;   wenn  das  aber  nicht  gelingt. 
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so  muss  man  die  leidende  Brust  bei  Zeiten  von 
dem  gleichsam  verirrten  Bliitstrom  durch  Aderlass 
am  Arm  oder  Fusse  befreien  *).  Rongestion  nach 
Kopf  oder  Brust  entsteht  bisweilen  auch,  wenn  die 
gewolinten  Hämorrhoiden  ausbleiben^  oder  während 
des  Flusses  durch  zufällige  Umstände  plötzlich  un- 
terdrückt werden.  Diese  Art  von  Rongestion  droht 
soAVol  durch  Ueberf  üllung',  als  durch  eigenthümliche 
Reizung  der  genannten  Organe  Gefahr.  Freilich 
kommt  es  hier  auf  den  ganzen  Romplex  der  Sym- 
ptome, auf  Aher  und  Rörperbeschaffenheit  wesent- 
Kch  mit  an ;  denn  die  Unterdrückung'  und  das  Aus- 
bleiben der  genannten  Bhitäüsse  erregt  oft  nervöse 
nnd  krampfhafte  Zufälle,  welche  den  Aderlass 
theils  nicht  indiciren,  theils  nicht  vertragen.  Es 
entsteht  manchmal  krampfhafte  Engbrüstigkeit,  ner- 
vöses Ropfweh,  krampfhafte  Rolik  daraus.    Manche 


*)  Davon  handelt  meisterhaft  Galen  in  der  herr- 
lichen Abhandlung  vom  Blutlassen  gegen  die  An- 
hänger des  Erasistratus  in  Rom.  S.  Dessen 
Opera  omnia  Ed.  Kühn,  Yol.  XI.  p.  187—249. 
Ich  bin  ^veit  entfernt,  Galen  in  seiner  zu  liberalen 
und  zu  häufigen  Anwendmig  des  Aderlasses  beizu- 
pflichten; aber  viele  Stellen  dieser  Abhandlung  sind 
für  alle  Zeit  geschrieben.  Man  begreift,  weim  man 
seine  therapeutischen  Schriften  durchliest,  wie  und 
Avarmn  dieser  grosse,  universelle  Kopf  über  ein  Jahr- 
tausend in  den  Schulen  der  Aerzte  so  miaugetastet 
imd  allgewaltig^  dominiren  konnte. 
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Hji)ocIioiidneu  niLreii  LaiiptsäcLlIcIi  nur  von  man- 
g^eludeu  und  stockenden  Hämorrhoiden  Ler,  und  ich 
kenne  selbst  einen  Hyjjochondristen,  den  das  tem- 
poraire  Ausbleiben  derselben  im  höchsten  Grade 
körperlich  und  geistig'  krank  macht  und  exaltirt, 
der  aber  keine ,  auch  noch  so  sx:>arsame  ,  Blutent- 
ziehung ertragen  würde,  und  dem  nur  etwas  Ka- 
millenthee  mit  Hoffmannstropfen  zu  helfen  im  Stande 
sind.  Ueberhaux>t  aber  sei  man  bei  den  Sympto- 
men von  Rongestion  nach  Kopf  und  Brust,  wenn 
Memschesis  oder  31e?iolipsis  beim  weiblichen  Ge- 
schlecht, und  stockende  oder  ausbleibende  Hämor- 
rhoiden beim  männlichen  Geschlecht  die  Ursache 
sind,  nicht  zu  eilig  mit  dem  Blutlassen  bei  der 
Hand,  und  suche  lieber  erst  durch  Anlegung  von 
Blutegeln  in  der  Nähe  der  dem  periodischen  Blut- 
fluss  unterworfenen  Theile,  den  Blutstrom  wieder 
dahin  zu  leiten. 

VI.  Mit  und  ohne  Zeichen  von  Plethora  imd 
Kongestion,  oder  auch  wenn  beide  unbeachtet  und 
ungehindert  überhand  genommen ,  tritt  bisweilen 
Blutfluss  oder  Blutsturz  aus  wichtigen  Organen 
ein,  wogegen  in  vielen  Fällen  der  Aderlass,  als 
das  kräftigste,  derivirende  und  revellirende  Mittel, 
zu  Hülfe  gezogen  werden  muss.  Am  häufigsten 
müssen  wir  dazu  beim  Blutspeien  greifen^  weil 
die  Gefahr,  welche  den  Lungen  daraus  leicht  er- 
wachst, so  sehr  gross  ist.  In  der  That  kann  man 
lege  artis  aique  experientiae  hier  nur  ausnahms- 
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weise  davon  absteLen.  Diese  Ausnaliinen  sind: 
sehr  scliwäcliliclie  Konstitution  des  Patienten,  sehr 
gering'e  Quantität  des  ausgehusteten  Bluts ,  Abwe- 
senheit von  Sclinierzen  und  Stichen  in  der  Brust, 
freies  Athemholen.  Wo  diese  Umstände  zusammen- 
treffen 5  brauchen  wir  uns  mit  dem  Aderlass  nicht 
zu  übereilen;  da  können  wir  uns  mit  Anleg-ung 
von  Blutegeln  und  innerlichen  kühlenden  und  ab- 
leitenden Mitteln  begnüg-en.  Ich  erinnere  mich  bei 
einem  Manne  in  den  funfzig'er  Jahren,  der  wahr- 
scheinlich durch  Erhitzung*  und  Trunk  zu  einem 
g-auK  bedeutenden  Bluthusten  Veranlassung*  gegeben 
hatte,  ohne  Aderlass  ausgekommen  zu  sejn,  weil 
€r  sich  um  keinen  Preis  und  durch  keine  noch  so 
dringende  Vorstellung  dazu  verstehen  wollte.  Es 
ging  sehr  gut;  aber  eine  Regel  möchte  ich  nicht 
darauf  gebaut  wissen.  Höchstens  resultirt  daraus, 
dass  der  Bluthusten  im  vorgerückteren  Alter ,  bei 
nicht  schwindsüchtig  gebauten  Individuen,  bei  übri- 
gens gesunden  Liuigen ,  und  wenn  aller  Wahr- 
scheinlichkeit nach  nur  eine  Arterie  durch  den  Blut- 
andrang von  Erhitzung  oder  Erschütterung  in  den 
zarteren  Verästelungen  der  Bronchien  gerissen  ist, 
nicht  so  viel  Gefahr  droht ,  imd  den  Aderlass  bis- 
weilen entbehren  kann.  —  Bei  der  Epistaxis, 
obgleich  sie  in  seltneren  Fällen,  wie  ich  leider  bei 
einem  14jährigen  Mädchen  selbst  erlebt  habe, 
tödtlich  werden  kann ,  ist  der  Aderlass  so  leicht 
lucht  indicirt,  und  überhaupt  die  Blutung  nicht  zu 
C      Simon y   Vampirismus.  9 
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scliiiell  z«  stillen  ,  ausser  wenn  sie  bei  scLwäctli- 
eben,  kachek tischen  Individuen  zu  langte  anhält  oder 
zu  häufig-  wiederkehrt,  —  Beim  Blutbrechen  (Fb- 
mitus  c^nientus)    ist    das   Blutlassen    ebenfalls    mir 
ausnahmsweise  indicirt ;  nämlich,  w^enn  es  bei  jun- 
gten, kräftig-en  ,  vollblütigen  Individuen  nach  Unter- 
drückung   oder   Aui^bleibung    g^ewohnter   Blutflüsse 
eintritt:  z.  B.  bei  Frauenzimmern  nach  ausbleiben- 
der oder  i)16*tzlich  g-ehemmter  Periode,  bei  Männern, 
wenn  der  Hämorrhoidalfluss    stockt    oder  ausbleibt. 
Ueberhaui>t  aber  ist  das  Blutbrechen,  wenn  es  nicht 
zu  heftig"  imd  anhaltend  wird,  nicht  so  gefährlich, 
wie  das  Bluthusten,  und  man  muss  daher  nicht  so 
aktiv  dabei  verfahren.     Am  wenig-sten  ist  der  Ader- 
lass  bei  der  Melaena^  oder  dem  sog-enanuten  mor^ 
hus  niger^  indicirt;  denn  in  der  Regel  trifi't  dieses 
Uebel  kachektische,  an  Verderbniss  der  Eingeweide, 
skorbutischer  Beschaffenheit  der  Säfte  leidende  In- 
dividuen,  denen  Blutentziehung  überall  nicht  dien- 
lich ist.     Die  Kranken  sterben  freilich  jricht  jedes- 
mal am  nicht    angezeigten  Aderlass ,   wie    ich   das 
grade  bei  der  Melaena  in  den  ersten   Jahren  mei- 
ner Praxis  selbst  erfahren  habe ;  aber  man  entzieht 
ihnen    doch    dadurch    ohne    Noth    Saft    und    Kraft, 
woran  sie  keinen  Ueberfliiss  haben,  und  erschwert 
ihnen  die  Genesung.   —  Die  M u 1 1^ r b In t u n g e n 
sind    entweder    aktiver    oder    passiver    Natur ; 
im  erstem  Fcdl  entstehen  sie    aus  wirklicher  aUge- 
meiner  oder  örtlicher  Plethora,  oder  durch  besondere, 
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das  Blufsystem  heftige  aufregende,  materielle  und 
dynamische  Einflüsse ;  im  letzteren  Fall  entspring  eu 
sie  mehrentlieils  aus  deprimirenden  ScMdlichkeiten 
allg-emeiner  oder  örtlicher  Schwäche,  aus  einem 
skorbutischen ,  aufg-elöslen  Zustande  de»  Blutes , 
aus  organischen  Fehlern  und  Zerstörung-en  des 
Uterus.  Bei  den  passiven  Menorhagien  kann 
natürlich  von  Aderlass  g-ar  nicht  die  Rede  seyn; 
denn  was  soll  er  nützen ,  und  wie  soll  er  deriviren, 
wenn  ein  Polyi>  die  Kongestion  unterhält ,  oder 
krebshafte  Geschwüre  ein  Blutg^efäss  nach  dem 
andern  aufätzen?  Aber  auch  bei  den  aktiven, 
die  durch  allerhand  physische  und  moralische  Reize 
entstanden  und  mit  heftiger  Wallung»  des  g-anzen 
Blutsystems  verbunden  sind,  ist  der  Aderlass  am 
Arm  nur  dann  anzuwenden,  wenn  die  innerlich 
und  äusserlich  angewendeten  kühlenden  und  betu- 
hig-en den  Mittel  gar  nicht  helfen  wollen,  und  der 
/  jBlutfluss  immer  aufs  Neue  wiederkehrt.  Da  g^e- 
Kng't  es  bisweilen  durch  einen  mässig'en  Aderlass 
am  Arme  dem  Blutstrom  eine  Ändere  Richtung"  zu 
g^ben,  und  die  Kongestion  nacli  dem  Uterus  zu 
dämpfen  *)• 


*)  Hufeland  hält  den  Aderlass  bei  Mutterblu- 
tungen für  unentbehrlich,  besonders  wenn  sie  bei 
vollblütigen  Subjekten  in  der  Zeit  der  Cessation  ent- 
stehen, S.  Joiu-nal  der  pr.  Hlkde.  1818.  Jan,  Heft 
p.21. 

9* 
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Vn.  Können  \vir  den  x4.derlass  bei  der  Apo- 
plexie, wie  und  woher  sie  aiicli  entstanden  sey, 
selten  entbehren.  Man  macht  zwar  häufig  einen 
Unterschied  zwischen  ^poplearia  sangtiinea^  set^osa 
und  nef*vosa^  und  will  den  Aderlass  hauptsächlich 
nur  bei  ersterer  indicirt  finden ;  aber  wenn  auch 
die  drei  Gattungen  sich  der  Ursache  und  dem  We- 
sen nach  nicht  gleich  sind,  und  nicht  jeder  apoplek- 
tische  Aufall  ursprünglich  Yon  dynamisch  materiel- 
ler Ueberreizung"  des  Bhits  ,  oder  yon  einem  mehr 
mechanischen  Druck  desselben  auf  das  Gehirn  her- 
rührt; so  häuft  sich  doch  wahrend  des  apoplektischen 
Zustandes,  vermöge  der  aufgehobenen  Thatigkeit 
des  Gehirns  und  der  langsameren,  theilweise  stocken- 
den Blutbewegung,  das  Biut  auf  eine  nachtheilige 
Weise  im  Gehirn  an,  und  vollendet  durch  mecha- 
nischen Druck,  was  ein  anderes  inneres  oder  äusse- 
res Äloment  begonnen.  Uebrigens  entsteht  der 
Schlagfluss  in  der  Mehi-zahl  der  Falle  wahrschein- 
lich doch  nur  so,  dass  durch  die  allmalig  oder  plötz- 
lich erschlaffende  Hirnthätigkeit  das  Blut  in  den 
Häuten  und  der  Substanz  des  Gehirns  sich  anhäuft, 
stockt,  Extravasate  von  Blut  oder  Blutwasser  bildet, 
und  so  die  Funktionen  desselben  vollends  lahmt.  Ob 
nun  das  Gehirn  primair  durch  Blutkongestion  gelahmt 
ist,  oder  diese  Kongestion  sekundair  dazu  tritt ;  immer 
wild  Blutentziehung  am  rechten  Orte  sejn,  wenn 
auch,  besonders  im  letzteren  Falle,  mit  Maass  und 
Vorsicht.     Dass    die  Venäsektion  sich  Jedesmal  als 
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ancJiora  sacra  bewälire,  darf  darum  nicht  erwartet 
werden ;  aber  sie  ist  vermög^e  der  Natur  des  üebels 
indicirt,  und  wir  dürfen  sie,  zeitig  gerufen,  selten 
öder  niö  versäumen.     Celsus  sagt: 

^ySi  onmia  mevibra  vehementer  resoltita  sunty 
sanguinis  detr actio  vel  occidit  vel  liberai;  aliud 
curatiofiis  genus  vix  tmquam  sanitalem  resiiiuitß 
saepe  mortem  tantum  differt^  vitam  inieiim  in* 
fesiat  *).  ^^ 

Es  ist  aber  nicLt  gesagt,  dass  wo  der  Mensch 
nacb  dem  Aderlass  im  apoidektischen  Anfall  stirbt, 
er  nur  in  Folge  des  Aderlasses  stirbt.  Er  wäre 
aller  Wahrscbeinliclikeit  nach  auch  oLiie  Aderlass 
gestorben,  obgleich  bei  schon  eingetretener  Paralyse 
die  Blutentziehung  das  Ende  beschleunigen  mag. 
Apoplexie  ist,  wie  schon  in  den  Hippokratischeii 
Schriften  bemerkt  wird,  immer  ein  schlimmer  Zu- 
fall; ist  sie  bedeutend,  wird  sie  gar  nicht,  ist  sie 
leicht,  nicht  ohne  Schwierigkeit  geheilt: 

jivEiv  aTtOTtXrj^lriv  ^  loxvQrjv  (xiv  advvaiov , 
aodevia  de  ov  Qrjtdtov*). 

Wegen  des  etwaigen  Missbrauchs  der  Blut- 
entziehungen bei  der  sogenannten  Apoplexia  ner* 
rosa  braucht  ms^n  grade  nicht  so  besorgt  zu  seyn. 
Die  Fälle,  die  ich  noch  davon  gesehen  habe,  wa- 
ren alle  so  schnell,    fast    momentan  tödtlich,   dass 


*)  Lib.  III.  cap.  27. 
**)  Jtphor.  m.  Kiihn.  Tom.  in.  p,  717. 
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Aderlass  "weder  iiützeu  noch  schaden  konnte.  Die 
sog'enannte  ^jyoplearia  serosa ^  wo  der  ßlen^ch  g'e- 
"WÖhnlich  bleich,  mit  schwachem  Pulse  daliegt^  und 
sein  Habitus  w  eder  viel  Blut  noch  viel  Kraft  ver- 
räth,  macht  zwar  die  Indikation  etwas  zweideutig 
und  ung^ewiss;  aber  man  vergesse  nie  in  Anschlag 
zu  bringen,  dass  wenn  die  Apoplexie  auch  nicht' 
von  Blutkongestion  und  Druck  auf  das  Gehirn  aus- 
g-eht,  sie  jedoch  beides  nach  sich  zieht.  Vieus- 
seux  sagt,  man  solle  sich  bei  der  Apoplexia  sC" 
rosa  und  den  angegebenen  Symptomen  mit  dem 
Aderlass  nicht  übereilen*).  Ich  meine  aber:  gleich 
oder  gar  nicht;  denn  wenn  sich  einmal  ein  se- 
röses Extravasat  gebildet,  dann  möchte  das  Blut- 
lassen überall  zu  spät  seyn,  üeberhaupt  ist  zu 
bemerken ,  dass  wenn  bei  der  Apoplexie  in  den 
ersten  Stunden  und  Tagen  der  Aderlass  versäumt 
ist,  oder  w^ir  erst  nach  mehrtägiger  Dauer  des 
apoplek tischen  Aufalls  zum  Patienten  gerufen  wer- 
den, die  BlutentziehuiJg  fast  immer  zu  spat  kommt, 
imd  dann ,  w  ofern  ja  noch  Hülfe  und  Rettung 
möglich  ist,  diese  jetzt  mehr  von  einer  innerlich 
und  äiisserlich  reizenden  und  zugleich  auf  den  Darm- 
kanal wirkenden,  Behandlung  zu  erwarten  steht. 
—  Nicht  selten  überrascht  die  Apoplexie  nach 
reichlichen  Mahlzeiten;  aber  auch  hier  darf  und 
muss  man   dem  Brechmittel  und  der  übrigen  anti- 


*)  S.  a.  a.  O,  p.  228. 
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gastrischen  Behandlung'  in  der  Regel  eiH«n  Ader- 
lass  voranschicken,  weil  sonst  ein  Brechmittel  leicht 
mehr  schaden  als  nützen  könnte.  Auch  wird  die 
Kongestion  nach  dem  Gehirn  sich  meist  deutlich 
genug  manifestiren ,  und  dieses  Symptom  verdient 
immer  «zuerst  berücksichtigt  zu  werden.  Hilde» 
brandts  Erfahrungen,  in  Betreff  des  so  zu  nen- 
nenden gastrischen  Schlagflusses,  ohne  Zeichen  von 
Plethora  und  Kongestion  nach  dem  Hirn,  der  nur 
mit  Brechmatteln,  ableitenden  Reizmitteln,  Klystierea 
von  Glaubersalz  zu  heilen  sein  soll,  und  höchstens 
Schröpf  köpfe  im  Nacken  gestattet  *)^  sind  mit  vie- 
ler Umsicht  und  Vorsicht  zu  benutzen.  —  Ob  es 
eine  udpoplexia  ah  ejdnanitione  vasorum  cerehri 
gebe,  oder  vielmehr  ob  der  j)lötzliche  Tod,  welcher 
nach  grossem  Blutverluste  oder  auch  nach  über- 
mässigen Blutentziehungen,  bei  sehr  geschwächten 
«nd  sehr  ausgemergelten  Individuen  bisweilen  er- 
folgt, als  ein  apoplektisches  Leiden  zu  betrachten 
«ey,  möchte  ich  mit  Burserius  imd Hildebrandt 
«ehr  bezweifeln.  Burserius  hat  wol  Recht^  wenn 
er  diesen  Zustand  eher  für  eine  AxtSyncope  halt  '*^*)« 
In  der  That  liat  dieser  Zustand  mit  dem,  was  wir 
Apoplexia  nennen,  nur  in  so  fern  Aehnlichkeit, 
als  Beide   dem   Bewusstseyn    und  Leben    plötzlich 


*)  S.  Hu  fei.  Journal.  Bd.  5.  St.  2.  p.  362. 
♦*)  S.  Insth,  med.  pracU  Tom.  III.  J.  81.  p.  63, 
in  der  Leipz.  Ausgabe  von  1787. 
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ein  Ende  machen;  aber  Wesen  und  Ursprung  sind 
durchaus  verschieden.  Bei  der  Inanition  hört  das 
Leben  auf,  aus  Mangel  an  Nervenkraft,  an  Bhit 
und  Nahrungsstoff;  bei  der  Apoplexie  liegt  in  der 
Regel  nur  ein  Missverhaltniss  zw  ischen  Nervenleben 
und  Bkitleben  zum  Grunde.  Eine  pathojpgische 
und  therapeutische  Verwechselung  dieser  beiden 
Zustände  ist  vollends  kaum  denkbar.  Einem  aijs- 
gemergelten ,  durch  Blut  -  und  Safleverlust  er- 
schöpften Menschen,  der  grade  aus  Mangel  an  le- 
benskräftigem Blute  bewusstlos  niedersinkt,  wird 
schwerlich  ein  Arzt  in  Versuchung  kommen,  Blut 
zu  lassen,  was  übrigens  auch  gar  nicht  fliessen 
würde,  wenn  einer  den  tollen  Einfall  hätte. 

VIII.  Aus  denselben  Gründen,  welche  bei  der 
Aj>oplexie  mehrentheils  Blutlassen  nöthig  machen, 
muss  man  oft  bei  der  Paralyse  einzelner  Organe 
und  Gliedmassen  dazu  greifen.  Diese  Paralyse, 
'  w^elche  bald  als  Paraplegie  ,  Hemiplegie  oder  Läh- 
mung der  Zunge,  Lähmung  eines  Armes  oder  Bei- 
nes der  Ajjoplexie  vorangeht  oder  auf  sie  folgt, 
ist  eigentlich  weiter  nichts,  als  ein  unvollständiger 
Anfall  von  Apoplexie.  Der  Aderlass,  wenn  er 
anders  durch  Symptome  von  Plethora  und  Konge- 
stion mit  indicirt  wird,  beugt^  zur  rechten  Zeit  an- 
gewendet, dem  Uebergange  in  vollständige  Apo- 
plexie manchmal  vor.  Auf  jeden  Fall  mindert  und 
beseitigt  er  den  Blutdruck  auf  das  Gehirn  und  die 
Nerven,  wodurch  solche  Lähmungen  imt  veranlasst 


137 


werden.  Hat  die  LäLmuiig^  sclion  längere  Zeit 
gedauert,  so  muss  man  mit  dem  Aderlass  seLr  behut- 
sam seyn,  und  sich  höchstens  örtliche  Blutentziehun- 
gen mittelst  Blutegel  imd  Schröpfköpfe  erlauben. 
Wo  die  Zunge  gelähmt  ist,  zeigt  sich  die  Oeffnuug 
der  Froschadern  meist  sehr  nützlich.  —  Muss  aber 
bei  den  x>aralytischen  Zuständen  überhaupt  der  Ader- 
lass nicht  so  allgemein  und  unbedingt  angewendet 
werden,  so  ist  er  noch  weniger  indicirt,  wenn  sie 
durch  Versetzung^  von  Gicht,  Rheumatismus ,  Aus- 
schlägen aller  Art ,  Syphilis  ,  Arsenik  -  und  Blei- 
vergiftungen,  durch  heftige  und  häufig  wiederkeh- 
rende Gemüthsbewegungen,  namentlich  durch  Schreck 
und  Aerger,  durch  starke  und  entkräftende  Auslee- 
rungen, heftige  Schmerzen  und  allgemeine  Schwäche 
des  Nervensystems  entstanden  sind.  Bei  allen  sol- 
chen Paralysen  würde  Blutentziehung  mehr  schaden 
als  nützen,  und  manchmal  das  Uebel  unheilbar  ma- 
chen. Hier  sind,  neben  einer  gelind  ableitenden 
Behandlung,  melir  reizende  und  stärkende  Mittel 
indicirt. 

IX.  Gibt  die  sogenannte  Kommotiou  oder 
Erschütterung  des  ganzen  Körpers ,  oder  einzelner 
Organe  desselben,  sehr  oft  Indikation  zur  Blutent- 
ziehung. Es  entsteht  durch  die  Kommotion  leicht 
temporaire  Lähmung ,  örtliche  Schwächung  einzel- 
ner oder  mehrerer  Organe  und  Eingeweide,  und 
in  deren  Folge  Blutanhäufung ,  Extravasat  oder 
^schleichende  Entzündung,     Ein   Fall   oder   Schlag 
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auf  den  Kopf,  der,  auch  ohne  grade  KnocheribrücLe 
zu  bewirken,  die  Besinnung  raubt,  also  die  Ge- 
hirntbätig'keit  auf  kürzere  oder  läng-ere  Zeit  para- 
Ijsirt,  bring-t  leicbt  Blutanbäufung  in  den  Blutge- 
fässen des  Hirns  und  in  seiner  Substanz  selbst  zn 
Wege,  und  diese,  ^venn  anfangs  auch  nur  x>assire, 
Rongestion  kann  doch  im  weitern  Verlauf  zu  Ex- 
travasat und  Entzündung  Aniass  g^eben.  Ein  zeiti- 
ger Aderlass  ist  wol  im  Stande  diese  gefährlichen 
Folgen  zu  mildern,  wenn  er  sie  auch  nicht  immer 
ganz  beseitigt.  —  Erschütterung  der  Liuigen  durch 
Stoss ,  Fall  oder  Schlag  macht  die  Blutentziehung 
fast  noch  dringender  nöthig,  weil  das  Gewebe  der- 
selben so  sehr  empfindlich  gegen  jeden  gewaltsa- 
men Eindruck  ist,  und  ihre,  nur  mit  dem  Tode 
endigenden  ,  Funktionen  die  geringste  Störung  und 
Hemmung  schlecht  vertragen,  üebrigens  leiten  uns 
hier  die  schmerzhaften  Gefühle  von  Spannung, 
Stich  oder  Druck  in  der  Brust  ziemlich  sicher, 
abgesehen  von  den  urgkenderen  Symptomen  des 
Bluthustens^  welche  natürlich  die  Nothwendigkeit 
des  Blutlassens  ausser  Zweifel  setzen. Ein  hef- 
tiger Schlag  oder  Stoss,  welcher  den  Unterleib  trifft, 
Lat  nicht  selten  sehr  bedenkliche  Erschütterungen 
und  Blutslagnationen  in  der  Leber,  Milz  oder  in 
den  Nieren  zur  Folge ,  wenn  diese  Organe  nicht 
noch  Ächw^erer  verletzt  sind.  Auch  hier  wirkt  die 
Blutentziehung  wohlthatig,  indem  sie  von  den  über- 
füllten Organen  den  vorhandenen  Blutdruck  ableitet, 
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fkeils  dem  dahin  strömenden  Blute  eine  anclere 
Kiciitung*  gihU  Freilich  sind  die  Symptome  einer 
solchen  Blutstag;nation  oft  zweideutig'er  Natur,  und 
simuliren  eine  partielle  und  allgemeine  Schwäche, 
welche  von  der  Lähmung*  wichtiger  Organe  und 
ihrer  Funktionen  durch  den  Blutdruck  herrührt, 
oder  wenigstens  dadurch  unterhalten  wird«  Es  ist 
eine  wol  zu  beherzigende  Warnung  Hufeland|, 
dass  man  sich  durch  diesen  scheinbaren  Charakter 
von  Schwäche,  hinter  welcher  oft  Entzündung'  und 
Vereiterung  lauert,  nicht  täuschen ,  und  zu  unzeiti- 
ger Anwendung"  von  reizenden  Mitteln  verleiten 
lassen  solle,  wie  besonders  oft  in  der  Brown  scheu 
Periode  geschehen  sej. 

„So  entstehen,**  sagt  der  ehrenwerthe  Veteran, 
„naeh  heftigen  Erschütterungen  entweder  Entzündun- 
gen des  Gehirns,  derl^unge,  der  Wieren  u.  s.  w.,  wel- 
che das  Eigeytliümliche  haben,  aus  dem  passiven  und 
aktiven  Charakter  zusammengesetzt  zu  sein,  das  heisst, 
,aus  einer  bedeutendenBhitanhaufung  und  Blutstockung 
in  einem  geschwächten  Gefasssjstems,  in  w^elchem 
aber  eben  durch  die  vorhandene  örtliche  VoUblü-. 
-tigkeit  vermehrte  Reizung,  Wärmeentwicklung  und 
Entzündung  hervorgerufen  wird.  Dieser  Zustand 
\&nn  leicht  in  seinem  Innern  Charakter  verkannt 
werden,  und  ist  es  schon  häufig  geworden.  In  den 
Zeiten  der  Asthenie  wurden  alle  Folgen  der  Er- 
schütterung, auch  diesö  entzündlichen,  für  nichts 
als  Schwäche  gehalten,  mit  nichts  als  Beizmitteln, 
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oLue  BlutentzieLimg^ ,  behandelt,  und  so  betielteii 
die  Kranken,  ^yenn  sie  iiiclit  gleich  starben,  chro- 
nische Krankheiten  dieser  Eingeweide  zurück,  die 
sich  häufig  in  Auszehrung  endigen.  Aber  die  ein- 
zige richtige  Behandlung  solcher  Entzündungen  a 
commoiione  ist,  die  ^Vereinigung  beider  Methoden, 
so  \Yie  hier  beide  Krankheitszustande  vereinigt  sind, 
also  der  entleerenden,  mit  der  tongebenden  stheni- 
sirenden.  Das  ei*ste  also  muss  ein  Aderlass  seyn, 
um  die  örtliche  Blutanhanfung  schnell  zu  heben."  — 
,,Oder  aber  es  entstehen  nach  der  Erschütte- 
rung keine  Entzündungen ,  sondern  chronische  Lei- 
den eines  Theils.  Hier  ist  jederzeit  auf  eine 
Stockung  der  Säfte  entweder  innerhalb  der  Kapil- 
largefässe,  oder  ausserhalb  (Extravasat  in  das  Zell- 
gewebe, Parenchjma  des  Theils)  zu  schliessen.  — 
Man  hat  schon  öfters  nach  h^iftigen  Kommotionen 
langwieriges  Drücken  oder  Schmerzen  in  einzelnen 
Eingeweiden,  Lunge,  Leber,  Milz  beobachtet,  wel- 
ches viele  Monate  lang  dauerte,  keinem  Mittel 
wich,  und  sich  endlich  durch  freiwillige  Blutent- 
leerungen durch  die  Lunge,  Magen  oder  Darmka- 
iial  von  selbst  verlor.  Häufiger  aber  freilich  bil- 
den sich  aus  solchen  örtlichen  Anhäufungen  und 
Stockungen  allmälig  unheilbare  Verstopfungen, 
Verhärtungen,  Vereiterungen,  oder  andere  patho- 
logische Metamorphosen  aus.  —  Alle  diese  üebel, 
sowol  akute  als  chronische,  werden  am  sichersten 
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durch    ein  zeitig,    gleich  nach  der  Koimnotion  an- 
gestelhes,  Aderlass  verhütet*)."  — 

X,  Aber  nicht  allein  körperliche  Erschüttenm- 
gon,  sondern  auch  geistige  setzen  uns  oft  in  die 
Nothwendigkeitj  Blut  zu  lassen.  Anlass  zu  solchen 
Erschütterungen  geben  haux^tsächlich  stark  aufre- 
gende oder  stark  deprimirende  Affekte ,  besonders 
wenn  sie  den  Äfenschen  ganz  unvorbereitet  und 
plötzlich  ergreifen.  Wir  haben  Beispiele,  dass 
Menschen  vor  Schreck,  vor  Zorn  nnd  sogar  vor 
Freude  plötzlich  todt  niedergesunken  sind,  nnd  die 
Sektion  hat  sogar  in  solchen  Fällen  Zerreissung 
bedeutender  Blutgefässe  imd  Extravasate  nachge- 
TV^iesen ,  woraus  deutlich  hervorgeht ,  dass  der  psy- 
chische Eindruck ,  wenn  auch  nur  mittelbar  durch 
das  Nervensystem ,  einen  mächtigen  Einfluss  auf 
Leben  und  Bewegung  des  Bhites  ausübt,  und  bald 
aktive,  bald  passive  Rongestionen  hervorbringt. 
Aktive  durch  aufregende  Affekte,  Zorn,  Aer- 
ger,  heftige  Freude;  passive  durch  deprimirende 
Affekte,  Schreck,  Furcht,  Angst.  Letztere  läh- 
men den  Umlauf  und  die  innere  lebendige  Bewe- 
gung des  Bluts ;  es  weicht  zurück  von  der  Peri- 
pherie nach  dem  Centrum,  häuft  sich  an  in  den 
grossen  Gefässen,    in   dem   Herzen.     Daher  geben 


*)  S.  Journal  der  praktischen  Hlkde.    1818.    Ja- 
nuar-Heft,  pag.  22  und  23. 
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die  deprimirenden  Affekte,  wenn  sie  oft  und  mäch- 
tig' auf  den  Menschen  wirken^  ohne  Zweifel  bis- 
weilen Anlass   zu   aneurysmatischen   Zustanden  *), 


*)  „Mir  ist  es  sehr  wahrscheinlich,"  sa^t  Hu- 
feland,  „  dass  die  seit  den  letzten  Jahren  so  auf- 
fallend häufig"  g'ewordenen  Herzkrankheiten,  nächst 
der  Herzang-reifenden  Zeit,  ihren  Hauptg'rimd  in  dem, 
eben  w  ahrend  dieser  Zeit  durch  die  Herrschaft  eines 
falschen  Systems,  unterlassenen  Aderlass, 
haben. '^  —  ,,  Ehedem  nämlich  war  es  Sitte  und  Re- 
gel, nach  jeder  heftigen  Erschütterung*  des  Körpers 
sowol ,  als  des  Gemüthes ,  heftigen  Leidenschaften, 
Erhitzungen,  Yoilblütigfeeit,  sowol  allgemeiner  als 
örtlicher,  genug  ^wo.  irgend  Aufregung  des  Blutes  und 
Andrang  nach  dem  Herzen  vorhanden  war,  sogleich 
ein  prophylaktisches  Aderlass  zu  unternehmen,  itm 
den  möglichen  Übeln  Folgen  Torzubeugen,  und  das 
Blut  Tom  Herzen  abzxüeiten.  In  den  letzten  20  Jah- 
ren geschah  diess  aber  leider  nicht.  Durch,  eine  fal- 
sche Theorie  verfuhrt,  Hess  man  in  allen  diesen  Fäl- 
len nicht  zur  Ader,  verwai'f  überhaupt  das  Präserva- 
tivailerlass,  imd  gab  oft  noch  obendrein,  nach  hef- 
tigen Gemiiths  -  und  Körpererschütterungen ,  in  der 
falschen  Yoraussetzung  der  Schwäche,  Wein,  Rum, 
hitzige  Arzeneien.  Mnsste  mm  nicht  von  jener  Un- 
terlassungssünde die  Folge  seyn ,  dass  der  weder  in 
seiner  Menge  noch  in  seiner  Gewalt  verminderte  An- 
drang des  Bluts,  wenn  er  oft  wiederholt,  oder  lange 
fortdauernd  wurde,  zulezt  Ausdehnungen,  Vergros- 
serungen  und  andere  Desorganisationen  des  Herzens, 
hervorbrachte?''  —  A.  a.  O.  pag.  9.  —  Es  liegt  ge- 
wiss viel  Wahres  in  Vorstehendem,  wenn  das  hän- 
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Die  aufregenden  Affekte ,  Freude ,  Zorn ,  Wutli, 
treiben  umgekehrt  das  Blut  vom  Ceutrum  nach  der 
Peripherie,  nameutlicli  aber  stark  nach  dem  Gehirn, 
und  bewirken  bei  yoHblüdg'en ,  plethorischen  Men- 
schen dergestalt  leicht  Schlag fluss.  Kurz,  es  leuch- 
tet ein,  dass  nach  den  genannten  Affecten,  beson- 
ders wenn  Symptome  von  Kongestion  nach  dem 
Kopfe ,  nach  den  Lungen,  nach  dem  Herzen,  nach 
den  blutreichen  Eingew^eiden  des  Unterleibes  her- 
vorstechen, eine  ^nassige  Blutentziehuug  theils  noth- 
wendig,  theils  w^ohlthätig  wird,  Indess  will  ich 
nicht  so  verstanden  werden,  als  xvenn  nach  jeder 
heftigen  Gemiithsbewegung  ohne  Weiteres  Blut  ge- 
lassen werden  soll,  sondern  nur,  Avenn  eine  solche 
Blutwallung  und  so  bedeutende  Kongestion  nach 
einem  edeln  Organ  statt  findet,  dass  eine  kräftige 
Ableitung  nach  Gründen  des  Verstandes  und  der 
Erfahrung  nothwendig  erscheint. 

-XI.  Oertliche  Blutiiberfiillung ,  Hemmung  des 
Blutumlaufs  entsteht  auch  häufig  durch  aneurjs- 
matische  Zustände  der  Arterien  und  variköse  Ge- 
schwülste der  Venen ,  besonders  wenn  sie  sich  an 
den  grösseren  Blutgefässen  in  der  Nähe  des  Her- 
zens,  oder  gar  an  diesem    selbst  befinden.     Solche 


figere  Yorkommen  von  Herzkrankheiten  vielleicht 
auch  mit  darin  liegt ,  dass  wir  in  der  Diagnose  der- 
selben durch  die  Arbeiten  eines  Corvisart  und 
K  r  e  y  s  i  g  etwas  weiter  gekommen  sind. 


.      IM 

KoDg'estionon ,  welclie  sich  durcli  uiierträgliclies 
Herzkloi>feii  5  bald  in  der  linken,  bald  in  der  rech- 
ten Brust,  oder  auch  im  Unterleibe,  }e  nach  dem 
Sitze  des  Aneurysma,  durch  einen  eig'enthümlichen, 
härtlichen,  vibrirenden,  unregelmassigen  Puls^  durch 
Brustbeklemmung"  bis  zur  Todesangst,  durch  Kopf- 
schmerz, duukelrothes  Gesicht  und  Schwindel  ma- 
iiifestiren,  machen  den  Aderlass  bisweilen  g-anz  un- 
erlässlich ,  obgleich  er  freilich  unter  solchen  IJjn- 
ständen  immer  nur  ein  höchst  zweideutig-es  Pallia- 
tiv bleibt.  Aber  die  narkotischen,  krampfstillen- 
den, sedativen  Mittel,  welche  hier  meist  indicirt 
sind,  und  die  den  partiellen  Krampf,  den  die  Kon- 
g-estion  theils  erzeugt,  theils  unterhalt,  am  besten 
zu  beschwichtigten  geeig^net  sind,  gelangen  oft  erst 
nach  Minderung  der  Blutmasse  und  dadurch  be- 
wirkter Erschlaffülig  des  ganzen  Gefeisssjstems  zu 
wohlthätiger  Wirkung. 

XII.  Sind  bisweilen  apoplektische ,  komatöse 
Zufälle  die  Begleiter  der  sogenannten  febms  inter" 
mittens  maligna  oder  perniciosa.  Obgleich  der 
Aderlass  hier  durchaus  nur  symptomatisch  wirkt, 
so  können  wir  ihn  wegen  der  höchst  bedenklichen 
und  gefahrlichen  Kongestion  nach  dem  Hirn,  und 
wegen  der  schlimmen  Folgen,  die  daraus  entsprin- 
gen können,  nicht  gut  entbehren,  da  es  nicht  im- 
mer in  unsrer  Macht  steht,  der  Wiederkehr  des 
Fieberanfalls ,  selbst  durch  den  kräftigsten  und  an- 
gemessensten Gebrauch  der  Fieberrinde  mit  untrüg- 
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licLer  SicLerlieit  vorzubeugen,  und  die  steigende 
Heftigkeit  des  nächsten  Anfalls  den  Menschen  leicht 
apoi^lektisch  tödten  kann.  Eine  wahre  fehris  in* 
tevjnitlens  apoplectica  habe  ich  bis  jetzt  noch  nicht 
selbst  beobachtet ,  und  kenne  sie  nur  aus  der  Be- 
schreibung ,  die  namentlich  T  e  s  t  i  und  W  e  r  1  h  o  f  f 
davon  geben;  aber  eine  fehris  intcnnittens  coma- 
tosa^  epileptica  ^  cephalalgica  und  plenritica  habe 
ich  schon  selbst  einige  Mal  gesehen.  Ich  erkannte 
sie  schnell,  und  griff  sie  alsbald  nachdrücklich  mit 
China  an ,  so  dass  es  mir  gelang ,  den  dritten  Aus- 
fall in  Absicht  der  Heftigkeit  imd  Dauer  schon  sehr 
zu  beschränken,  und  dem  vierten  ganz  vorzubeugen. 
Eine  fehris  inierm.  ceplialalgica  bei  einem  ple- 
thorischen, sanguinischen  Manne  machte  mir  viel 
zu  schaffen,  und  die  beiden  ersten  Anfülle  traten 
mit  gränzenloser  Heftig'keit  auf,  so  dass  der  wilde 
Kranke  behauptete,  er  werde  keinen  solchen  An- 
fall melir  aushalten.  Blutegel  an  den  Kopf,  eis- 
kalte Umschläge  hatten  wenig  Erleichterung  ge- 
währt; aber  starke  und  häufige  Gaben  Chinin 
beugten  vor ,  so  dass  der  dritte  Anfall  (es  war  ein 
Ouotidiantjpus)  nur  einige  Stunden  mit  erträgli- 
cher Heftigkeit  anhielt.  Man  hüte  sich  vor  Ver- 
wechselung dieser  intermittens  cephalalgica  mit 
einem  nervösen  Kopfschmerz;  das  kann  dem  Kran- 
ken —  traurige  Beispiele  lehren  es  —  das  Leben 
kosten.  —  China  bleibt  zwar  bei  allen  diesen  ano- 
malen Wechselfiebern  das  Hauptmittel;  aber  wenn 
Sifnon^  Vampirismus.  10 
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im  Anfall  selbst  die  Rong-estion  nach  Gehirn  iind 
Brust  zu  uiig-estiim  ist,  so  kann  die  palliative  Hülfe 
ortlicher  und  selbst  allg-emeiner  Bluten tziehung  nicht 
eutbelirt  werden. 


Die  Krankheitszustände ,  welche  bislang*  auf- 
geführt sind,  g-eben  theils  wegen  ihres,  auf  allg-e- 
meiiiem  entzündlichem  Erethismus  beruhenden  We- 
sens, theils  weg-en  der  Blutbedraugung*  und  zu  be- 
fürchtenden oder  schon  vorhandenen  Entzündung^ 
edler  Organe  mehr  oder  weniger  Indikation  zum 
Aderlass,  imd  rechtfertigten  ihii  fast  immer.  Ich 
sage:  fast  immer;  denn  es  können  bisweilen 
Fälle  eintreten,  w^o  die  Krankheit  vermög'e  ihres 
Wesens  und  ihrer  Symptome  freilich  Blutentzie- 
hung-  indicirt,  und  gegen  jede  ärztliche  Behörde 
rechtfertigen  würde,  w^o  wir  ihn  aber  doch  wegen 
zeitlicher  und  individueller  Umstände  besser  zu  um- 
g-ehen  suchen.  Es  gibt  Fälle,  wo,  wie  Celsus 
bemerkt,  zwar  die  Krankheit  zur  Blutentziehung 
auffordert,  aber  der  Körper  es  nicht  gut  verträgt. 
Da  muss  der  denkende  uifd  ge^vissenhafte  Arzt 
Alles  wol  erwägen^  Vorth^U  und  Schaden,  schein- 
bare und  bittere  unumgängliche  Nothwendigkeit, 
ehe  er  die  Lanzette  anlegt.  So  z.  B.  kann  es 
sich  gar  leicht  treffen,  dass  ein  hypochondrisches, 
schwächliches ,  kachektisches  Individimm  von  Ent^  ^ 
Zündung'  der  Leber,  der  Milz,  der  Nieren  oder  ga 
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der  Lungen  selbst  ergriffen  wird,  Kranklieitszu- 
stäude,  die,  ilirem  innern  Wesen  nach,  Aderlass 
erheischen.  Es  ist  aber  eben  so  gewiss,  dass  jeder 
bedeutende  Blutverhist  die  schwächlichen,  reizba- 
ren, kachektischen  Menschen  vollends  entkräften, 
und  es  uns  höchstens  gelingen  würde,  die  örtliche 
Entzündung  auf  Rosten  ihres  Lebens  zu  beseitigen. 
Hier  müssen  wir^  als  echte  Priester  Aeskulaj)s, 
den  Aderlass  zu  entbehren,  und  durch  mildere 
Mittel  zu  ersetzen  suchen,  und  nur  im  Üussersten, 
dringendsten  Nothfall,  w'enn  nach  menschlicher  Ein- 
sicht nur  der  einzige,  wiewol  missliche  Ausweg 
bleibt,  dazu  schreiten.  Hier  müssen  wir  uns  bis- 
weilen mit  örtlicher  Blutentziehung ,  durch  Blut- 
egel oder  Schröpfköpfe ,  behelfen ,  obgleich  di^se 
allgemein  nicht  geeignet  ist ,  den  indicirten  und 
nothwendigen  Aderlass  zu  .  ersetzen.  Aber  wenn 
auch  minder  heilkraftig,  ist  sie  auch  minder  gefährlich 
für  den  schwächlichen  Patienten,  wie  schon  Celsus 
richtig  bemerkt.  Ueberhaupt  kann  man  sich  darüber 
kaum  besser  und  genügender  ausdrücken,  als  diess 
der  alte  Römer  in  folgenden  Worten  thut: 

y^Idque  au.vilium  —  nämlich  cucuriiiuJmmm 
usus  —  1(1  minm  v eherne ns,  ita  magis  lutum^ 
neque  unquam  perlciäosiim  esf^  etiaimi  in  niedio 
febris  impeiu  ^  etiamsi  in  cruditaie  adhibetm\ 
Ideoque  tibi  sanguinevi  mitti  opus  est ,  si  incisa 
Vena  praeceps  penculum  est  ^  mit  si  in  parte 
corporis  eiiam  vif  tum  esf^  htic  p'otius  confugjendum 
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est:  cum  eo  tarnen ^  ttt  sciamusy  hie ^  ut  nnllum 
perictihim f  ita  levms  praesidiwn  esse^  nee  posse 
vehemenii  malo  ^  nisi  aeqiie  veJieinens  aitxiliinn 
siicciir7*ere*).^^  — 

Auch  fährt  mau  bei  blutarmen^  schlechtg'enahrten, 
schwächlichen  Subjekten,  selbst  wenn  sie  an  hef- 
tig-en  und  hartnäckig'en  Entzündungen  leiden,  mit 
etwas  Salmiak  oder  Nitruni  mit  Tart*  emeticus, 
mit  einem  gelinden  Lajcans ^  mii  warmen  Fomen- 
tationen ,  Einreibimg-en  von  JLmwient.  volat.  mit 
liaudamniiy  mit  einem  Senfpflaster  oder  einer  spa- 
nischen Fliege,  und  mit  einer  angemessenen  Dosis 
Opium,  —  man  fahrt,  sage  ich,  damit  oft  weiter 
und  besser,  als  der  blutgierig-e  Antiphlogistiker, 
welcher  nur  von  pfund weiser  Blutentziehung*  Heil 
und  Rettung"  erwartet,  der  iöimer  mir  an  die  Krank- 
heit und  g*ar  nicht  an  den  Kranken  denkt,  der 
noch  nach  Blut  lephzt,  wenn  keines  mehr  da  ist, 
wenn  der  todesmatte,  zwar  von  seiner  Entzündung 
geheilte,  aber  sterbende  Kranke  kaum  noch  die 
Worte  vacuiias  p  lassiiuäo  seinem  Henker  entge- 
genzulallcn  im  Stande  ist.  —  Ob  ich  ein  guter 
oder  schlechter  Arzt  bin,  das  weiss  Gott;  aber  so 
viel  kann  ich  als  ehrlicher  Mann  versichern ,  dass 
ich  selbst  bedeutende  chronische  sowol  als  akute 
Entzündungen   mit    sehr   sx>arsamer  Blutentziehung 


*)  TJh.  11.  cap.  n. 


I 


149 


und  sehr  milden  inneru  und  äussern  Mitteln  glück- 
lich g-eheilt  Labe,  dass  ich  selten  einem  Kranken 
in  einer  Krankheit  zweimal,  noch  seltner  dreimal 
Blut  lasse ,  und  bis  jetzt  noch  nicht  Ursache  und 
Beruf  g'efunden^  darüber  hinaus  zu  gehen.  Solche 
Resultate  aber  ,  wenn  man  das  ärztliche  Verdienst 
dabei  auch  nicht  so  hoch  anzuschlag^en  geneigt  seyn 
sollte,  sind  wenig'stens  eben  so  lehrreich  und  schätz- 
bar, ja  vielleicht  lehrreicher  und  schätzbarer  als 
wunderbare  Kuren  mittelst  zehn  und  zwanzig*  Ader- 
lässe, wo  es  zweifelhaft  bleibt,  was  der  Kranke 
eigentlich  glücklich  überstanden,  die  Krankheit  oder 
die  Behandlung'.  Die  homöopathische  Dünnung  be- 
ruht sonder  Zweifel  auf  grober  Charlatanerie  ihres 
Erfinders,  und  auf  noch  g-röberer  Selbsttäi^chung 
nachbetender  Jünger;  aber  dass  die  Natur,  ich 
meine  das  unbekannte  X,  was  wir  Natur  nennen, 
viel,  sehr  viel  zu  heilen  vermag*,  bestätigt  sie  aber- 
mals, und  dessen  lasst  uns  eingedenk  seyn,  bei 
der  Wahl  und  präsumtiven  Wirkungskraft  imserer 
Heilmittel,  vom  scLwachsien  bis  zum  stärksten. 


jVon    den   unbestimmten ,    zrvveifelliaften 
lind  falschen  Indikationen   zur  Blutent- 
ziehung. 

Wir  haben  gesehen,    dass  selbst   bei  den  un- 
zweideutig^en  und  wahren  Indikationen  zum  Ader- 
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lass  niclit   allzuselteii  Umstände   eintreten,    wo  die 
nothwendige  Berücksiclitig'ung^  des  g-anzen  Kranken 
Vorsicht    gebietet ,    und   die    durch   das    kongestive 
oder    entzündliclie    Leiden    einzelner    Orgaue    oder 
Rörpertheile    angezeigte   Bhitentzieliung   widerräth. 
Es  gibt  aber  sehr  viele  Rrankheitsznstände,  welche, 
sowol   ihrem    Wesen   als   ihren    Sjmx)tomen  nach, 
nur   zweifelhafte    und    trügerische    Indikation    zum 
Aderlass    geben,    und    wo    dessen  Anwendung    so 
viel    als    möglich  zu    meiden  ist,    weil    sie,    wenn 
auch  nicht  jeder  Zeit  direkt  tö'dtlich,  dennoch  sehr 
nachtheilig    auf    den    Gang   der   Krankheit    wirkt, 
und   mindestens   die  Genesung  sehr  erschwert  und 
in    die   Längte   zieht.      Diese   scheinbaren    und   fal- 
schen  Indikationen    zur  Bhitentziehung  kommen  so 
häufig   vor ,    dass    es   eigentlich    grösstentheils   dem 
richtigen  Takt   des  Heilkünstlers  und  seiner  Kunst 
zu  individualisiren ,  überlassen  bleiben  muss,    nicht 
ohi^e  Noth  und  ohne  Nutzen  das  Blut  des  ihm  an- 
vertrauten  Kranken    zu    verschwenden.     Ich   kann 
und  ysnll  daher  hier  nur  die  wichtigsten  und  alltäg- 
lichsten Krankheitszustände  berühren,    welche  sehr 
oft    scheinbare  Indikation    zu   Blutentziehung  gege- 
ben haben  und  noch  geben ,   und  wo  der  Aderlass 
auch  noch  in  unsern  Tagen  nur  zu   häufig  gemiss- 
braucht    wird.     Scheinbare    und    falsche  Indikation 
zum  Blutlassen  wird  nun  oft  entlehnt: 

I.    Aus  jedem  gewöhnlichen  synochischen  oder 
entzündlichen  Fieber.     Aengstliche  und  geschäftige 
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Praktiker  lassen  so  zu  sagen  keiner  Krankheit  Ruhe, 
ihren  normalen^  natürlichen  und  nothwendigen  Ver- 
lauf zu  nehmen.  Sie  verfolgen  den  nothwendigen 
Orgasmus  des  Blutsjstems ,  die  mildesten  ent- 
zündlichen Symptome,  jedes  schmerzhafte  Gefühl, 
jede  Spainiun^  in  irgend  einem  Organ  oder  Rör- 
pertheile  mit  blutgierigen  Händen.  Sie  vergessen 
durchaus  ,  dass  dieser  Org^asmus  des  Blutsj- 
stems nicht  das  Wesen  der  Krankheit,  sondern 
nur  ein  Symptom  derselben,  dass  er  die  noth wen- 
dige Folge  des  Erkrankens,  aber  zugleich  auch  das 
Mittel  der  Genesung*  ist.  So  wenig  das  Weib  ohne 
Schmerzen  gebahren  kann,  eben  so  wenig  kann 
ein  entzündliches  Fieber  ohne  Hitze,  Kopfschmerz, 
beschleunigten  Athem,  brennenden  Durst  u.  s.  w;. 
sejn.  So  wenig  aber  der  normale  Geburtsakt  zu 
Blutentziehung*  und  eing-reifender  Antiphlogistik  In- 
dikation gibt ,  eben  so  wenig  die  Symptome  des 
gewöhnlichen  synochischen  Fiebers.  Je  ungestörter 
ihr  sie  walten  lasset,  um  so  vollständiger  und 
schneller  wird  der  Kranke  genesen,  w^ogegen  eine 
blutverschwenderische,  eingreifende  Behandlung  die 
Krankheit  nur  verlängert  und  die  Rekonvalescenz 
nur  erschwert.  Es  ist  wahrlich  nicht  die  Aufgabe 
des  echten  Heilkünstlers ,  wenn  der  Kranke  beim 
synochischen  Fieber  über  Kopfschmerz  klagt,  gleich 
Blutegel  an  den  Kopf  zu  legen,  oder,  wenn  der 
Athem  jagt  und  je  zuweilen  beklommen  wird,  als- 
bald Aderlass  anzuordnen.     Diese   Hülfsmittel   der 
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Kunst  sollen  nur  dem  Uebermaass,  dem  g'efälirlicLen 
Extrem  der  Symptom  und  dem  davon  zu  befürch- 
tenden Scliaden  beg-eg'nen.  Aucli  gelangen  wir  zu 
keiner  scharfen  Diagnose ,  zu  keiner  sichern  Prog- 
nose, wenn  wir  jedes  nothwendig*  zur  Krankheit 
gehörig-e  Symptome  g-leich  aufs  Gewaltthaligste  nie- 
derzukämpfen streben.  Wir  lernen  dann  nie  un- 
terscheiden, wo  wirkliche  Gefahr  droht,  und  wo 
sie  nur  in  den  übertriebenen  Klagen  des  Patienten 
und  in  unserer  aufgeregten  und  geängstigten  Ein- 
bildungskraft besteht.  Nichts  aber  ist  am  Kranken- 
bette wichtiger,  als  zu  wissen  und  mit  einiger  Si- 
cherheit bestimmen  zu  können ,  wo  Eingriffe  der 
Kunst  nöthig  und  unentbehrlich  sind,  und  wo  nicht. 
Nichts  gewinnt  und  sichert  mehr  auf  die  Dauer  das 
Vertrauen  des  Kranken  zu  seinem  Arzte,  als  wenn 
ersterer  die  heilsame  Wirkung  wahrhaft  nothwen- 
digerund  wohlberechneter  Kunsthülfe  erkennt;  nichts 
dagegen  schwächt  und  entzieht  mehr  das  Vertrauen, 
als  wenn  der  Kranke  gewahr  wird ,  '  dass  es  dem 
Arzte  nur  darum  zu  thun  ist,  eine  Kur  zu  machen, 
und  dass  er  unaufhörlich  mit  Mitteln  bestürmt  wkd, 
ohne  Erleichterung  und  Hülfe  zu  fühlen.  Das  aber 
ist  nur  zu  oft  der  Fall ,  wenn  ohne  Noth  und  ohne 
^vahre,  gegründete  Indikation  bei  den  normalen  und 
gewöhnlichen  Symptomen  des  synochischen  Fiebers 
eingreifende  Antiphlogistik  in  Anwendung  gezogen 
wird.      Die  lästige   Hitze,    der  unbequeme  Kopf- 


153 

schmerz,  der  brennende  Durst,  die  Unrulie,  wenn 
auch  momentan  beschwichtigt,  kehren,  als  miyer- 
meidliche  Sjmjjtome  jedes  fieberhaften  Zustandes, 
bald  eben  so  heftig^  wieder,  mid  der  Kranke  er- 
kennt, dass  er  ohne  Noth  imd  Nutzen  um  sein 
Bhit  betrogen  worden  ist, 

II.  Geben  die  Fieber  mit  hervorstechenden 
gastrischen  und  gallichten  Symptomen ,  die  spge- 
uannten  Gallenfieber  und  Saburralfieber,  trüg-erische 
Indikation  zum  Aderlass.  Freilich  haben  diese  Fie- 
ber bisweilen  einen  heftig'en  synochischen  Charak- 
ter, in  der  Reg-el  aber  neig-en  sie  mehr  zum  nervö- 
sen, und  müssen  schon  darum  sehr  vorsichtig*  be- 
handelt werden.  Am  meisten  kann  die  sogenannte 
Pleuritis  hiliosa  zum  Aderlass  verführen ,  ^veil 
tnan  mit  einem  entzündlichen  äeüeiisitich  VX  thw 
zu  haben  glaubt.  Manche  g^allicht  g-astrische  Fie- 
ber fangen  nämlich  mit  Schmerzen  und  Stichen-  in 
der  rechten  oder  linken  Seite  an,  bei  vollem,  har- 
ten Pulse,  und  der  gastrischbiliöse  Charakter  der 
Krankheit  manifestirt  sieh  ers  späterhin.  Warnend 
und  belehrend  sijricht  sich  darüber  besonderes  der 
schon  erwähnte  Hildebrandt  im  Hufel.  Journal 
aus.  Auch  Stoll,  der  doch  bekanntlich  nicht  ge- 
rade blutscheu  war,  verwarf  den  Aderlass  beim 
Gallenfieber,  trotz  der  entzündlichen  Symptome, 
weil  er  oft  bemerkt  hatte,  dass  die  Krauklreit  ge- 
fährlicher und  schlimmer  wurde,   wenn  Blut  ent- 
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zog^eii  worden  war  *).  Daher  sein  Ausspruct: 
das  Blut  bändiget  die  Galle.  Stoll  hat  in 
der  Sache  g-anz  recht,  wenn  \yir  auch  seine  theo- 
retische Ansicht  nicht  theilen.  Die  Blutentziehun^ 
schwächt,  und  raubt  dem  Kö'i-per  dergestalt  mehr 
oder  wenig-er  die  Kraft,  der  Krankheit  selbstständig^ 
Herr  zu  werden.  Sie  macht  ferner  das  Nervensy- 
stem für  den  dynamisch  -  chemischen  Reiz  der  gal- 
Kchten  und  gastrischen  Sordes  empfindlicher,  be- 
fördert deren  Resorption,  und  gibt  so  Anlass  zu 
Versetzung  auf  edlere  Organe,  Sydenham  sagt 
einmal  bei  Gelegenheit  des  Scharlachs^  er  thue  bei 
dessen  leichter  und  milder  Form  gar  nichts,  ^^quo 
minus  sanguis  despumando  sibi  vacet,  ^^  Obschon 
das  freilich  mehr  bildlich  zu  nehmen  ist,  so  ist 
doch  die  praktische  Wahrheit  darin  enthalten, 
dass  dem  lebendigen  Blute  eine  gewisse  Kraft  er- 
halten und  geschont  werden  muss,  sich  der  abnor- 
men qualitatiren  Mischungsverhältnisse  entledigen, 
das  Krankhafte  gleichsam  pracipitiren  zu  können.  — • 
Uebrigens  ist  damit  nicht  etwa  gesagt,  dass  ein 
'gastrisches  oder  gallichtes  Fieber  nie  und  nir- 
gends    Indikation    ziuu     allgemeinen     Blutlassen 


i 


*)  Morbo  biltoso  venae  seqtio  nunquam  per  se 
convenit.  Extracio  sanguine  bilis  doniitore 
morbus  acrius  insurgk^  materiam  intra  sanguinis  sta- 
tionem  liberius  imiente,  — 

Ratio  medendi.    Pars,  IL  pag*  86. 
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gebe.  Nein ,  es  kommen  ohne  Frage  einzelne 
Fälle  Tor,  wo  Aderlass  nicht  allein  niilzlich  son- 
dern' nothwendig  nnd  unentbehrlich  ist.  Es  gibt 
bhitreiche,  plethorische  Subjekte  und  göwiss  auch 
Endemien  und  Epidemien  von  gastrischen  Fiebern, 
die  zu  einem  so  heftigen ,  ungestümen ,  Orgasmus 
des  Blutes  neigten,  dass  man  von  der  allgemeinen 
Regel  abweichen  und  Blut  entziehen  muss»  Für 
gewöhulich  aber  gilt  die  grösste  Vorsicht  bei  den 
in  Rede  stehenden  Fiebern,  und  selbst,  wo  ein» 
zelne  Organe  von  Kongestion  und  Entzündung  be- 
droht scheinen,  thut  man  wol,  sich  mit  ortlicher 
Blutentleerung  und  örtlich  ableitenden  Mitteln  zu 
begnügen.  ,Man  thut  immer  wohl,  zu  bedenken, 
dass  diese  Fieber  gern  entzündliche  Symptome  der 
Brust  imd  dej^  Hirns  simuliren,  dass  die  gallichte 
Djskrasie  des  Blutes,  so  wenig  auch  manche  starre 
Solidarpathologen  davon  werden  hören  wollen,  die 
genannten  Ors-ane  j^  nach  ihrer  Beschejf^^^J^^^Ji  ;;;;^ 
inren  Funktionen  afficirt,  Stiche  und  Schmerzen  iii 
den  Lungen,  Kopfschmerz  und  Phantasien  durch 
Hirnreizung  erzeugt. 

HI.  Verleiten  die  nervösen  oder  typhö- 
sen Fieber  nicht  selten  falschlicher  und  trügeri- 
scher Weise  zum  Aderlass.  Ich  vreiss  wol,  es 
ist  besonders,  als  Brown  und  die  Erregungs jün- 
ger blüheten,  ein  grosser  Missbrauch  mit  den  Wor- 
ten Nerv  enfieher  ,  asthenisches  Fieber, 
Typhus    getrieben,     und   mit    grossem    unrecht 
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ein  Jedes  Fieber  in  diese  Kategorie  g-ezogen  wor- 
den, dass  g'leicK  anfang-s  oder  in  seiner  Akme 
mit  den  sogenannten  nervösen  S jmj)tonien ,  gros- 
ser Hinfälligkeit  der  Kräfte,  Mangel  an  Bewusst- 
sejn ,  Delirien ,  Sclilnmmersucht  verbunden  war. 
Um  daher  nicLt  missverstanden  zu  werden ,  will 
ich  mich  über  das ,  was  ich  unter  nervösem  Fieber 
denke  und  gedacht  haben  will,  näher  erklären. 
Ich  begreife  unter  dieser  Benennung  hauptsächlich 
solche  Fieber,  die  mit  einem  auffallenden  Erethis- 
mus oder  auch  Torpor  des  Gehirns  und  Nervensy- 
stems verbunden  sind,  wodurch  die  Thätigkeits- 
äusserung  beider,  theils  erhöht  und  iibersj)annt,  theils 
höchst  abgesj>annt  und  wie  gelähmt  erscheint,  wo 
keine  merkliche  Djskrasie,  kein  hervorstechendes 
Leiden  eines  edeln  Organs  in  den  drei  grossen  Ka- 
vitäten  zu  Grunde  liegt.  Es  gehen  diese  Fieber  ur- 
ßpriinglich  ron  einer  eigenthümlichen ,  inibekann- 
ten organisch -chemischen  Umstimmung  im  Nerven- 
mark selbst  aus.  Sie  kommen  sporadisch  Tof,  of^ 
ohne  erklärliche  Veranlassung  und,  wie  es  scheint, 
aus  zufälligen  dynamisch  -  materiellen  Störungen  im 
innersten  Nervenleben,  bei  sehr  reizbaren  imd 
schwächlichen,  aber  auch  bei  kräftigen,  unge- 
schwächten Subjekten;  am  häufigsten  epidemisch 
und  endemisch,  im  Gefolge  von  Heereszügen,  Hun- 
gersnoth,  ii^  überfüllten  Hospitälern,  verdorbener 
Kerkerluft,  belagerten  Städten,  in  den  Heeresla- 
geru    bei    schlechter  Verpflegung   und   drückender 
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SommerLltze.  In  letztem  Falle  ist  ein  giftartiges 
Miasma  oder  Kontagiiim  die  Ursache;  daher  kom- 
men diese  nervösen  Fieber  am  Läufigsten  als  sog^e- 
nannter  Typhus  contagiosus  vor. 

War  es  nur  ein  verderblicher  Missgriff  der 
Brownschen  Aerzte,  hinter  den  nervösen  Sjmjjto- 
men  dieser  Fieber,  hinter  dem  oft  kleinen,  schwa- 
chen, g'esch winden  Pulse,  der  j^lötzlicheu  Nieder- 
lag'e  der  Lebenskräfte,  besonders  des  Muskelsy- 
stems, hinter  dem  Zittern  der  Glieder,  der  Nei- 
gung' zur  Ohnmacht,  immer  nur  Schwäche  zu  su-^ 
cheu,  und  ^anz  zu  vergessen,  dass  kein  Krankseyn 
ein  rein  dynamischer,  sondern  ein  materiell  chemi- 
scher Process  von  unbekannter  Natur  ist;  so  hat 
die  neueste  Zeit  nicht  minder  darin  g^efehlt,  dass 
sie  unter  den  Symptomen  eines  aufgereg'ten  Ner- 
vensystems f  unter  den  heftigen  und  anhaltenden 
Delirien,  unter  den  feurigen,,  glänzenden  Aug-en, 
unter  der  brennenden ,  Hitze  ^  dem  oft  härtlichen 
Pulse,  dem  zuweilen  rothen  Gesichte,  dem  meist 
nervösen  Koj)fschmerz  fast  überall  Entzündung"  und 
namentlich  des  Gehirns  g-esucht,  und  dadurch  die 
Anwendung»  des  x4.derlasses  im  Typhus  bis  zu  dem 
empörendsten  Missbrauch  getrieben.  Aber  in  der 
Regel  liegt  beim  Typhus  das  Wesen  und  der  wahre 
Grund  des  Leidens  für  die  Lanzette  zu  tief,  und 
ist  der  Nutzen  derselben  gewöhnlich  problematisch, 
so  ist  der  Nachtheil  oft  nur  zu  klar  und  zu  ge- 
wiss.    Es  mag  in  einzelnen  Fällen,  wenn  das  Blut 
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verni6'g*e  der  uDgestümen  Aufregung  des  Nervensy- 
stems zu  heftig  nach  edeln  Organen  drängt^  ein 
Aderlass  zu  einer  zweideutigen  Kothwendigkeit  wer- 
den ;  allgemein  tluit  man  immer  besser,  ihn  zu  um- 
umgehen, und  ihn  durch  örtliche  Blutentziehung, 
durch  kalte  Umschlage,  kalte  üebergiessungen, 
äussere  Hautreize  zu  ersetzen.  Neuerdings  hat  die 
Sektion  vieler  Leichname  von  Individuen ,  welche 
an  tjphÖseu  Fiebern  gestorben  waren,  Entzündung 
und  Stelleuwels«  Verschwarung  im  Darmkanal  nach- 
gewiesen, und  theils  der  Broussais sehen  Theorie 
Vorschub  geleistet,  theils  für  manche  Praktiker  ge- 
nügsamen Grund  gegeben ,  die  Ursache  und  das 
Wesen  des  Tjphus  oft  in  Entzündung  des  Darm- 
kanals zu  suchen  und  zu  linden ,  woraus  denn  die 
bittre  -  Nothwendigkeit ,  den  Unterleib  im  Tjphus 
bei  der  geringsten  Schmerzhaftigkeit  mit  Blutegeln 
zu  besäen ,  abstrahirt  worden  ist.  Falsche ,  ein- 
seitige Schlüsse,  falsches,^  einseitiges  Verfahren! 
•Gern  mag  sich  bisweilen  zu  nervösen  Fiebern 
^Schärfe  der  Darmsäfte  gesellen,  und  die  Darm- 
wände  stellenweise  reizen,  entzünden,  exulceriren; 
das  Wesen,  der  Grund  des  Fiebers  liegt  darin 
nicht,  und  man  hüte  sich  daher,  so  wie  früher 
die  Gehirnentzündung ,  so  jetzt  dieses  accidentelle, 
oft  imaginaire  Symptom  so  eifrig  und  blutgierig  zu 
verfolgen.  Der  Kranke  wird  dadurch  nicht  geret- 
tet, und  wichtige,  wesentliche  Syini>tonie  und  In- 
dikationen darüber  zum  IN  achtheil  des  Kranken  über- 
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seilen;  abgesehen,  dass  diese  übertriebene  Blutege- 
lei  bei  nervösen  Fiebern  nicht  gleichg^iiltig^  ist,  die 
oft  den  kleinsten  Blutverlust  nicht  gut  vertragen. 

IV.  Was  vom  Nervenfieber  g-ilt,  gilt  eben 
so  und  noch  mehr  vom  sogenannten  Faulfieber,  Fe^ 
bris  puirida^  Typhus  putris^  Fehris  paralyiica. 
Wo  natürlich  die  Zeichen  von  Kolliquation  und 
Zersetzung  der  Säfte ,  welche  den  faulichten  oder 
paralytischen  Charakter  eines  Fiebers  signalisiren, 
gleich  anfangs  stark  und  deutlich  ausgeprägt  sind, 
wird  freilich  kein  besonnener  Arzt  so  leicht  zum 
Aderlass  schreiten.  Aber  so  w^ie  beim  Nervenfie- 
ber, so  sind  oft  im  ersten  Stadium  des  Faulfiebers 
Symptome  von  Kongestion  oder  selbst  von  Erethis- 
mus in  einzebien  wichtigen  Organen  vorhanden,  die 
aber  meist  schon  auf  partielle  Lähmmig  des  Ner- 
ven- und  Blutsystems  schliessen  lassen,  und  wor- 
auf sehr  bald  die  Symptome  allgemeiner  Paralyse 
und  Kolliquation  folgen.  So  ist  die  Pest  in  ilirer 
bösartigen  Gestalt  beschaffen,  blitzschnell  bricht 
nach  kurzem  Orgasmus  die  Lähmung  aller  Orgaue 
und  Funktionen  herein,  und  jederzeit  ist  wenigstens 
die  Putrescenz  im  Stadium  der  Akme  so  sehr  zu 
fürchten,  dass  der  Aderlass  keineswegs  so  oft  und 
dreist  indicirt  ist,  wie  der  blutgierige  Botallus 
mid  selbst  Sydenham  ihn  empfohlen  haben.  — 
Gibt  es  denn  aber  w^irkHch  ursprüngliche  Faulfie- 
ber, oder  führt  nicht  erst  vielmehr  die  Ueberhand- 
nahme  imd  Verwahrlosung  des  entzündlichen,  sthe- 
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iilschen  Zustandes  zum  faulicLten  Charakter,  zur 
RoUiquation  und  cLemiscLen  Zersetzung  der  Säfte, 
«ud  sind  wir  nicnt  oft  g-erade  durch  versäumten 
Aderl^ss  Schuld,  wenn  ein  Fieber  in  den  faulich- 
fen  Charakter  überschlägt  ?  Diese  Frage  ist  nicht  so 
ganz  eitel ;  denn  es  ist  nur  zu  gegründet,  dass  eine 
reizende,  stärkende  Behandlung  aus  einem  heftigen 
inflammatorischen  Fieber  ein  putrides  machen  kann, 
so  gut  >Yie  'eine  örtliche  Entzündung  leicht  dadurch 
brandicht  wird.  Trotzdem  gibt  es  aber  wirkliche, 
ursprünglich  fauliclite  oder  paralytische  Fieber,  und  ^ 
sie  zeichnen  sich  gerade  dadurch  aus,  dass.  sie  fast 
gar  kein  eigentliches  sjnochisches  Stadium  haben, 
sondern  gleich  mit  den  unheilbringenden ,  gefährli- 
chen Symptomen  eines  gestörten  vitalen  Chemismus 
auftreten ,  so  dass  das  gelassene  Blut  dünne ,  dun- 
kel, ja  selbst  chokoladenfarbig  aussieht,  wie  man 
es  bei  Individuen  findet,  die  so  eben  von  ^po^ 
plejcia  7iervosa  hingerafft  sind.  Daher  atich  in 
bösartigen  Pestepidemien  die  Beispiele  von  ange- 
steckten Menschen,  welche  in  wenigen  Stunden, 
oder,  wie  vom  Blitz  getroifen,  auf  der  Stelle  todt 
geblieben   sind  *).      Wo  der  Tod  nicht   so   schnell 


*)  Die  schnelle  Tödtlichkeit  in  Pestepidemien  er- 
streckt sich  sogar  auf  die  Thiere.  So  lesen  wir  in 
der  vor  dem  Decainerone  des  Boccaccio  stehende 
Descrhione  delJa  pesie  deJl '  anno  1348. ;  ^,  Essendo 
gli  stracci  d'un  povero   tiomo^    da    iale  inferinUä 
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erfolgt,  stirbt  wahrscheinlich  Nervemnark  und  Blut 
allinälig'  ab  ,  unter  den  Syinptomeir  von  Auflösung' 
lind  Zersetzung'  aller  Säfte :  darin  besteht  der  so- 
g^enannte  faulichte  Charakter,  darin  die  Natur  des^ 
Faiilfiebers. 

V.  Kontraindiciren  kalte  Fieber  in  der  Re- 
gel den  Aderlass.  Ich  würde  diese  Fiebergattung 
hier  g-ar  nicht  in  Erwähnung'  bringen,  wenn  nicht 
neuerdings  von  Reich  der  Aderlass  beim  kallen 
Fieber  ohne  Unterscliied  als  das  stimmvm  qnitsi  et 
unictcm  remeditmi  präconisirt  worden  wäVe^  und 
zwar  aus  der  paradoxen  Ansicht,  dass  Wechsel- 
fieber und  Perii^ueumonie  dem  Wesen  nach  iden- 
tisch seyen.  Wenn  aber  von  irgend  einem  Fieber 
behauptet  werden  kann,  dass  es  ursprünglich  im 
Nervensystem  -wurzelt,  und  wemi  es  irgend  ein 
Fieber  gibt^  das  den  Namen  N  e  r  v  e  n  f  i  e  b  e  r  verdient, 
80  ist  es  gewiss  das  Wechselfieber,  das  gerade  durch 
ßeinePeriodicität,  durch  seine  und  meist  nervösen  Ano- 
malien nur  zu  deutlich  zeigt,  dass  es  zumeist  von  einer 
eigenthümlichen  Differenzirung  des  Gangliensystems 
ausgeht,  und  dass  der  Erethismus  des  Blutsystems 


morto  y  gtttati  iieUa  via  publica  ^  ed  avvenendosi  ad 
essi  due  porci^  e  quegli  secondo  il  lor  cosiumey ptnina 
molto  col  grifoy  e  poi^  co'  denti  presigli  e  scossigli 
alle  guance^  in  piccola  ora  appresse  ^  dopo  alcimo 
ttvvolgimento y  come  se  veleno  avvessev  preso  amcndui 
9opra  gli  mal  tirati  stracQi  caddera  in  terra.^^  — 
Simon  f  Vampirismus»  11 
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immer  nur.  eine  sekxiiidaire  Folg-e  jener  unbekann- 
ten und  unerkannten  primairen  Affektion  des  Gang- 
liensystems ist.  Keine  Fiebergattung  gibt  dalier 
allgemein  weniger  Indikation  zum  Aderlass,  keine 
hat  Aveniger  Aehnliclikeit  sowol  im  Wesen  als  in 
den  Symptomen,  wenn  man  den  kurzen  und  be- 
klommenen iSithem  im  Froststadium  abrechnet,  mit 
Peripneumonie ,  keine  neigt  im  Ganzen  seltner  zu 
Komplikation  mit  Peripueumonie  oder  Pleuritis ; 
denn  so  viel  ich  noch  gesehen  habe,  ist  die  pleu- 
ritische  Anomalie  des  Wechselfiebers  gerade  die  un- 
gewöhnlichere und  seltnere.  Ich  wiisste  daher  so 
leicht  keinen  gefährlicheren  therapeutischen  Grund- 
satz, als  den  des  unbedingten  Aderlassens  beim 
Wechselfieber,  und  begreife  kaum,  wie  ein  nur 
mit  einem  Funken  von  Beobachtungsgeist  und  mit 
einem  Blinimum  von  praktischer  Erfahrung  ausge- 
rüsteter Arzt  zu  dessen  Aufstellung  gelangen  könnte, 
da  es  gemeinbekannt  ist,  wie  oft  eine  schwächende, 
ausleerende  Methode  das  Wechselfieber  in  eine  hart- 
näckige, unbesiegbare  Länge  zieht.  Wenn  auch 
bei  jugendlichen,  blutreichen,  starken  Subjekten  der 
Aderlass  iiÄ  Wechselfieber  keinen  sichtlichen  Scha- 
den stiftet,  ja  wenn  auch  bisweilen  das  Wechsel- 
fieber, das  ja  durch  die  verschiedenartigsten  Me- 
thoden und  Mittel  geheilt  werden  kann,  selbst  durch 
die  rein  dynamische  Wirkung  psychischer  Eindrücke, 
auch  bisweilen  dem  Aderlass  weicht;  so  gibt  das 
noch  nicht  den  Schatten  eines  Grundes,  darauf  die 
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Kur  des  Wecliselfiebers  durch  Aderlass  überhaupt 
zu  gründen.  Es  kommen  freilich  im  Frühjahr 
Wechselfi  eher  mit  entzündlichem  Charakter  epide- 
misch, endemisch  und  sporadisch  vor,  wo  hei  voll- 
blütig'en,  zu  Kong-estion  nach  Kopf  oder  Brust  g^e- 
nei^ten,  Subjekten  Aderlass  dienlich  und  noth wen- 
dig* ist ;  es  kommen  ferner,  w^ie  ich  schon  erwähnt 
Labe,  die  sogenannten  comitatae  oder  malignae 
vor,  wa  bisweilen  weg'en  äu  befürchtenden  Schlag- 
flusses während  des  Anfalls  Blut  gelassen  werden 
muss.  Aber  Wer  möchte  so  obenhin  auf  Aus- 
nahmen Reg'eln  bauen,  oder  Wer  möchte  ohne 
Noth  und  Indikation  die  Menschen  um  ihr  Herz- 
blut betrüg-en,  wenn  er  sie  mit  etwas  Salmiak  lüid 
Tart.  einet,  und  einig-en  Gaben  Chinapulver 
oder  Chinin  leichter,  bequemer  und  besser  von 
ihrem  Fieber  befreien  kann?  Will  man  freilich 
alle  Schwindsüchten^  Kachexien  imd  Leberleiden, 
woran  die  Mehrzahl  der  Menschen  zu  Grunde  geht, 
je  nachdem  das  eine  oder  andre  Oi*gan  früher  uä- 
dienstfaliig  wird,  vom  ohne  Aderlass  geheilten 
Wechselfieber  herleiten,  dann  hat  man  Recht.  Ob 
man  aber  einen  erträglichen  Grund  hat,  so  zu 
schliessen^  das  mögen  Andre  untersuchen,  wenn  sie 
glauben,  dass  die  Sache  der  Untersuchung  werth 
ist.  Ich  meinestheils  möchte  es  da  fast  lieber  mit 
Pseudomessias  Hahne  mann  halten,  der  in  seinen 
unsterblichen  vier  Bänden  von  den  chronischen 
Krankheiten,  diese  Plagen  und  langsamen  Würger 

11* 


164 


der  Mensclien  von  scLlecLt  g-elieilter  Krätze  oder 
S7i)liilis  herleitet.  Der  geneigte  Leser  kann  nach 
Beheben  zwischen  beiden  Meinnng'en  wählen,  eine 
\yir(J  g^erade  so  \ie}  w^erth  sejn  als  die  andre. 

VI.  Ist  die  Anzeigte  zum  Aderlass  beim  hitzi- 
gen Rheumatismus  bei  den  akuten  Gichtanfüllen, 
beim  Podagra  sehr  zweifelhaft  und  auf  jeden  Fall 
sehr  beschränkt.  Es  leidet  keinen  Zweifel,  dass 
sehr  robuste  und  vollblütige  Subjekte,  €Üe  zudem 
in  der  Bliithe  und  Kraft  der  Jahre  stehen,  manch- 
mal Indikation  zum  Aderlass  geben,  und  dass  bis- 
weilen die  entzündliche  AfFection  der  angegriffenen 
Crliedmassen  so  bedeutend  ist,  dass  eine  Minderung 
der  Blutmasse  wohlthätig  und, noth wendig  wird.  In 
der  Regel  aber  ist  das  nicht  der  Fall,  und  die  der 
Gicht  und  dem  Podagra  unterworfenen  Individuen  be- 
stehen nicht  aus  lauter  herkulischen  Subjekten.  Es 
ist  eine  richtige  Bemerkung  des  echt  praktischen 
Seile,  dass  die  rheumatischen  Fieber  sehr  selten 
rein  inflammatorisch  sind,  dass  meistentheils  das 
Galiensjstem  zugleicjh  angegrifFen  ist.  Das  aber 
gilt  noch  mehr  von  der  akuten  Gicht  und  dem  Po- 
dagra; denn  der  Heerd  und  die  Werkstätte  der 
letztern  liegt  hauptsächlich  im  Unterleibe,  und  na- 
mentlich bei  der  Gicht  ist  das  Nervensystem  zu 
sehr  betheiligt,  um  durch  eine  unzeitige  und  über- 
ti:iebene  Antiphlogistik  zu  unvollkommenen  Krisen 
und   unglücklichen   Metastasen    Anlass,  zu    geben^ 
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Auf  keinen  Fall  mögen  sich  deufsclie  Aerzte  durch 
das  Beispiel  der  Engländer  zum  Missbrauch  des 
Aderlassens  bei  giclitischen  und  rheumatischen  Ent* 
Zündungen  verleiten  lassen.  Konnte  doch  selbst 
Sydenham  nicht  leugnen,  dass  das  Aderlassen 
beim  akuten  Rheumatismus  bisweilen  ein  zweideu- 
tiges Mittel  ist,  und  manchmal  den  Patienten  der- 
massen  schwächt,  dass  Jahre  darauf  hingehen,  ehe 
er  sich  wieder  erholt«  Nicht  allein,  dass  die  rheu- 
matischen und  gichtischen  Entzündungen  siJecifischer 
Natur  sind,  sie  sind  offenbar,  die  Sache  unbefangen 
betrachtet,  zugleich  auch  kritischer  Natur,  indem 
sie  den  Reflex  bilden  eines  organisch  -  chemischen 
Processes,  mittelst  welches  die  krankhafte  Diffe- 
renz, als  Ursache  der  Gelenkentzündung,  neutrali- 
sirt  und  ausgeschieden  wird.  Es  kann  also  für 
den  echtpraktischen  Arzt  nur  dann  die  Rede  davon 
sejn,  durch  Blutentziehung  das  Fieber  und  die 
örtliche  Entzündung  zu  massigen,  wenn  diese 
Symptome  eine  wirklieh  gefährliche  Heftig- 
keit erreichen  und  edle  Organe  mit  bedenklicher 
Kongestion  und  Entzündung  bedroht  erscheinen. 
Sonst  aber,  wenn  eine  solche  Indikation  fehlt, 
stehe  man  vom  Aderlass  ab,  und  begnüge  sich 
mit  der  mildern ,  antiphlogistischen  und  antiga- 
strischen Methode.  Es  bleibt  immer  eine  Ato- 
nie  der  angegriffenen  Gelenke  und  Gliedmassen 
zurück,     und   eine  Behandlung   mit    drei  bis  vier 
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Veiiäsektioiien,  wie  z.B.  selbst  Syd  enham  beim 
akuten  Rlieumatismii«  anstellte,  trägt  gerade  nicht 
dazu  bei  sie  zu  verringern. 

VII.  Hat  man  sich  mit  dem  Aderlass  sehr 
zu  hüten  bei  allen  konvulsivischen  Krankhei- 
ten. Es  ist  zwar  nicht  in  Abrede  zu  stellen,  dass 
Konvulsionen  bisweilen  von  örtlicher  Blulkongestion, 
vom  Druck  des  Blutes  auf  Gehirn  und  Nervensy- 
stem ausgehen,  und  wenigstens  meist  Kongestionen 
des  Blutes  nach  Gehirn,  Brust  oder  Unterleib  zur 
Folge  haben;  aber  man  muss  nie  vergessen  in  An- 
schlag zu  bringen,  dass  dem  krampfhaften,  fieber- 
losen Zuständen  eine  temporaire  oder  angeborne 
Reizbarkeit  des  Nesvensystems  zum  Grunde  liegt, 
die  durch  eine  schwächende  Behandlung  und  be- 
sonders durch  Aderlass  eher  vermehrt  als  gemin- 
dert wird.  Wo  z.  B.  kommen  Krämpfe  aller  Art 
am  heftigsten  und  häufigsten  vor?  Bei  Kindern 
und  bei  Frauenzimmern ;  und  ich  brauche  vrol  nicht 
den  Beweis  zu  führen,  dass  bei  beiden  die  grö'sste 
Reizbarkeit  statt  findet,  dass  heftige  körperliche 
und  geistige  Eindrücke  Jeder  Art  ihr  empfindliches 
Nervensystem  leicht  überreizen  und  zu  einer  krank- 
haften Reaktion  Anlass  geben,  die  sich  in  krampf- 
haften Symptomen  der  mannigfachsten  Art  offenbart, 
Selbst  der  Blutsüchtige  Botall us,  der  überall 
und  Alles  mit  Aderlass  kurirt,  räumt  doch  ein, 
dass  bei  Konvulsionen  nicht  immer  Blut  zu  lassen 
ist,  dass  sie  bisweilen  von   zu  starken  Ausleerun- 
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gen  herrüliren ,  wo  Aderlass  und  jede  andere  Aus- 
leerung' unnütz  sein  würde» 

^yMonendi  Interim  Jtivenes  sunt  ^  convuhio" 
nes  etiavi  licet  raro^  contingcre  ex  nhnia  aliqna 
evactmtione  et  ejcsiccatione  ^  in  qtiibus  non  sola 
sanguinis  missio,  sed  quaelihet  alia  evacuatie 
imitilis  est  *).'^ 

Besonders  hüte  man  sich  vor  dem  Aderlass  bei 
der  Epilefjsie,  deren  Anfalle  durch  den  heftigen 
Blutandrang"  nach  dem  Kopfe  am  häufigsten  eine 
zweideutig-e ,  falsche  Indikation  dazu  geben  ^  und 
beg'uüg'e  sich  selbst  bei  bedeutenderen  Graden  und 
Zeichen  yon  Kongestion  lieber  mit  Blutegeln,  Ich 
behaupte  aus  Erfahrung,  dass  der  Aderlass  sehr  oft 
die  Anfalle  häufiger  macht ,  und  Ursache  ist ,  dass 
aus  zufalligen,  epileptischen  Konvulsionen  eine  pe- 
riodisch wiederkehrende  Epilepsie  wird,  weil  der 
erste  Aderlass  meist  nach  einiger  Zeit  die  Noth- 
wendigkeit  eines  zweiten  herbeiführt,  und  dass 
empfindlicher  gewordene  Nervensystem  dem  Reiz 
und  stärkeren  Druck  des  wieder  angehäuften  Blu- 
tes nicht  gewachsen  ist.  Nur  wenn  epileptische 
Krämpfe  von  einem  ausbleibenden  oder  unterdrück- 
/ten  Blutflusse  entstehen,  nur  dann  ist  bisweilen 
ein   allgemeiner  Aderlass   nicht  zu  umgehen,    ob- 


*)  S.  a.  a.  O.  Cap.  10.  welches  die  üeberschrift 
führt:  In  convulsione  curanda  opus  esse 
venae  sectione. 
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gleich  man  ancli  dann,  wenn  die  Symptome  von 
Kong-estion  nicht  zu  sehr  urgiren,  noch  immer  bes- 
ser thut,  Bhitegel  und  kalte  Umschlag'e  anzuwen- 
den. Letztere,  in  Verbindung*  mit  innerlichen,  küh- 
lenden und  abführenden  Mitteln,  ersetzen  oft  sehr 
gilt  alles  örtliche  und  allgemeine  Bhitlassen. 

yyQuod  ad  coinitialejit  viorhum^^  (sag-tL en- 
tin a.  a.  O.  pg*.  40.)  y^pertinety  is  7ion  uhhi'^ 
fjtndem  sanguinis  missioneui  requhni^  sed  tum 
deimiviy  si  pleihorae  notae  adsunly  si  de  dolore 
capitis  conquerunttir  aegriy  si  oculos  Jiabent  ru" 
befites  y  si  calorem  viajorem  seniiunty  sique  «a- 
lurale  quoddam  proßuvium  sanguinis  svppressum 
est.  u4t  delectum  loci  et  hie  quoqtie  Jiahenduvi 
esse  y  nee  nisi  e  capite  sangui?iem  Jiatiriendmny 
et  fortuiti  casus  et  pf*udentissimorum  medicormn 
experimenta  docent  *)/^  — 

Es  gibt  Fälle,  und  ich  habe  deren  selbst  ge- 
sehen, wo  der  Mensch  nach  heftigem,  besonders 
unterdrückten ,  Aerger  in  epileptische  Krämpfe  ver- 
fällt, und  wo  ein  Brechmittel  nach  dem  Anfall  die 
trefflichsten  Dienste  leistet.  Hier  ist  es  wahrschein- 
lich nur  die  giftig  veränderte  Galle  und  deren  Ein- 
fluss  auf  Gehirn  imd  Nervensystem,   wodurch  Kon- 


*)  Vgl.  Schneider  a.  a.  0.  pg.  410  und  flgde, 
wo  die  Geschichte  einer  Kranken  mitgetheilt  wird, 
welche  wegen  Konvulsionen  achthundert  Mal 
zur  Ader  gelassen  worden  war,  ' 
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Tiilsionen  Lerbelg-efiilirt  werden;  darum  ist  deren 
Ausleerung  nach  oben  und  unten  die  Hauptsaclte^ 
Gefaiirlich  und  manchmal  tödtlich  aber  werden  die 
epileptischen  Krämpfe  bei  alten  Leuten ,  weil  sich 
leicht  Apoplexie  hinzug-esellt.  Hier  kann  wegen 
indicaiio  vitalis  der  Aderlass  nicht  gut  entbehrt 
werden. 

Eben  so  wenig*  bin  ich  der  Meinung,  dass  bei 
den  Zahnkrämpfen  der  Kinder  so  allgemein  imd 
häufig  von  der  Venäsektion  Gebrauch  zu  machen 
ist,  als  die  Auktorität  eines  Sydenham  uns  zii 
glauben  verleiten  könnte.  Bei  Gelegenheit  der  Ma- 
sern sagt  dieser: 

yyEjjempli  gratia^  quo  pacto^  puerorztin  den" 
iientmjn  convulsionibus ^  qiiae  nono  decimoqiie 
mense  superveniunt  (cum  gingivartmi  infumescen^ 
lia  doloreque  ^  a  quihus  comprifnunhir  nervi  at" 
que  irritantur  y  unde  etiam  parojrysmi  isti  nas" 
ciintur)  sine  venaesectione  opem  feremus  *)  ?  ^^ 

Ich  meine  doch.  Erhitzende  und  reizende  Mit- 
tel sind  freilich  beim  Zahngeschäft  der  Rinder  und 
davon  herrührenden  Rrämj)fen  nicht  angebracht; 
aber  mit  gelinde  derivirenden  Mitteln,  mit  milden 
Laxanzen,  Kljstiren  und  einigen  Blutegeln  hinter 
die  Ohren,  kommt  man  gewiss  in  der  Regel  aus, 
und  thut  besser,  — <  Sydenhams  Manen  mögen 
'  es   nicht    übel    deuten  —  ein  so  heroisches  Mittel, 


*)  Dessen  Opera  omnia  Ed,  Kühn  pg.  170, 
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wie  die  Venäsektioii  bei  Rindern  in  so  zartem  Al- 
ter doch  immer  bleibt ,  zu  eutbelireu.  Ich  glaube 
überhaui^t  nicht,  dass  es  die  Au%abe  der  wahren 
Kunst  ist ,  zu  erfahren ,  dass  man  bei  fast  allen 
Krankheiten  Bhit  lassen  kann,  ohne  dass  der  Kranke 
jedesmal  stirbt  oder  fühlbar  davon  leidet,  sondern, 
in  welchen  Krankheiten  es  wahrhaft  nützlich^  noth- 
wendig  und  unentbehrlich  ist.  In  einem  so  zar- 
ten Alter  kann  man  übrigens  den  Aderlass  durch 
Blutegel  meist  hinlänglich  ersetzen,  und  eine  auf- 
merksame Beobachtung'  der  in  Krämpfen  liegenden 
Kinder  zeig t  uns ,  dass  die  Kongestion  nach  dem 
Kopfe  g'ewöhnlich  nur  momentan  ist ,  und  nach- 
lässt,  so  -wie  die  Zuckungen  nachlassen.  In  un- 
sern  Tagen  sieht  man  nur  leider  bei  den  Kindern 
fast  immer  nur  auf  das  Gehirn  und  zu  wenige  auf 
den  Darmkanal,  obgleich  letzterer,  sowol  in  pa- 
tholog^ischer  als  in  therapeutischer  Hinsicht  uns  im- 
mer am  wichtigsten  bleiben  wird.  Denn  selbst  an- 
genommen, das  Hirn  leidet  ursprüng-lich  oder,  was 
am  häufigsten  der  Fall  ist,  sekondair;  so  können 
wir  fast  immer  durch  den  Darmkanal  am  wohl- 
thätigäten  auf  dessen  Leiden  zurückwirken,  und 
bald  durch  ein  passendes  Brechmittel ,  bald  durch 
ein  angemessenes  Laxaus  den  g'efährlichsten  und  be- 
drohlichsten Hirntumult  beschwichtigen. 

Ohne  Fragte  ist  in  neuerer  Zeit  das  Kalomel, 
namentlich  in  der  Kinderpraxis  häufige  gemissbraucht 
worden;    aber  überall,    wo  mau  Hirnleiden  richtig 
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oder  miricbti^  dlagnostkirt,  leistet  Kalomel  fast 
specifische  Dienste,  uud  hat  mir  sehr  oft  Blutegel 
und  kalte  Umschlage,  die  Lieblingsmittel  des  Ta- 
ges, ersetzt.  Es  leidet  vom  Kopfe  ab,  vielleicht 
unmittelbar,  auf  jeden  Fall  mittelbar  durch  ver* 
stärkte  Darmsekretion,  Darum  suche  ich  auch  oft 
dessen  abführende  Wirkung*  durch  kleine  Zusätze 
von  Rlieum  oder  noch  kleinere  von  Jalappe  zu  ver- 
stärken. Mein  g-ewöhnliches  Mittel  bei  schwerer 
Dentition,  wo  ich  Rrampfzufälle  befürchte,  oder  wo 
sie  schon  vorhanden  sind,  besteht  in  Folgendem: 
!):•     CalomeL 

Flor.  Zinci  "aa  gr,  ^  —  j 
Pulv,  Rad.  Rhei  gr.  iij  —  v 

sive 
yy     f,     Jalappae  gr.i  —  i; 
Such»  lad» 

Elaeos.  ams,  loa  gr»  x 
M.  Disp.  tah  dos.  Nr.YJ 
Davon  lasse  ich  nach  Umständen  alle  zwei  bis  drei 
Stunden  ein  Pulver  nehmen,  bis  mehrere  grüne 
Stühle  erfolgen.  In  den  Unterleib  lasse  ich  in- 
z^^dschen  Li?mn.  vol.  oder  Oleum  Hyoscyami 
cod.  mit  etwas  Ijaudan.  liquid.  SydenUami  ein- 
reiben, und  ich  kann  ehrlich  versichern,  bei  die- 
sem Verfahren  sehr  glücklich  gewesen  zu  seyn, 
und  selten  Blutegel  und  kalte  Umschläge  nöthig  ge- 
habt zu  haben.  Wo  die  Krämpfe  nicht  zu  anhal- 
tend sind  und  nicht  zu  oft  wiederkehren^  kann  man 
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sicher  auf  diese  Heilmethode  vertrauen.  Stunden- 
lang-e  Krämpfe,  oder  mit  gering-en  Intermissioiieii 
immer  wiederkehrende  Zuckungen,  erträgt  der  kind- 
liche Organismus  selten  g-ut,  und  ich  habe  noch 
4.eine  Behandlung  viel  dagegen  ausrichten  sehen. 

Der  Brustkrampf  oder  das  Asthma  erfördert 
ebenfalls  viel  Vorsicht  in  Betreff  des  Aderlasses, 
denn  seine  häufig-e  Wiederkehr  disponirt  an  und 
für  sich  schon  zu  Atonie  der  Lungen ,  und  dadurch 
zu  HydroÜiorax  und  Ascites.  Oft  sind  auch  häu- 
fige Anfälle  von  Asthma  schon  Symptome  von 
Brustwassersucht,  organischen  Fehlern  und  Zer- 
rüttungen der  Lung-en ,  des  Herzens  oder  wichtiger 
Unterleibsorgane,  die  weder  die  Blutentziehung^  gut 
vertragen,  noch  immer  dadurch  geheilt  werden  kön- 
nen. Es  entsteht  freilich  durch  heftigen  und  an- 
haltenden Brustkrampf  Koug-estipu  des  Bluts,  theils 
in  den  Lung^en,  theils  im  Gehirn,  und  wenn  der 
Anfall  zu  lange  währt ,  so  können  w  ir  die  Veiiä- 
sektion  wegen  der  indicatio  viialis  nicht  immer 
entbehren.  Aber  man  greife  nie  gleich  dazu,  und 
vergesfiie  niß,  dass  sie  ein  sehr  missliches  sympto- 
matisches Mittel  beim  Asthma  ist.  Das  gesteht 
selbst  Vi  eu SS eux,  der  sonst  wahrlich  mit  der  In- 
dikation zum  Blutlassen  nicht  sparsam  ist,  und  es 
dreist  und  reichhch  bei  den  meisten  Krankheiten 
in  Gebrauch  zieht.  —  Eine  Ausnahme  von  der  Re- 
gel möchte  vielleicht  das  Asthma  alter,  hochbejahr- 
ter Leute    machen ,   weil   daraus    leicht  Apoplexie 
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eiitsteLeii  kann,  und  weil  diesem  Asthma  g'emein- 
tiu  rein  mecLauiscLe  Hemmungen  des  Blutumlaufs 
durch  Ossifikationen  in  den  grossen  Gefässen  oder 
im  Herzen  selbst  zu  Grunde  liegen.  Aus  ähnlichen 
Ursachen  müssen  wir  bisweilen  beim  Asthma,  was 
von  organischen  Fehlern  der  Lungen,  des  Herzens 
und  der  grossen  Blutgefässe  herrührt,  zum  Ader- 
lass  greifen.  Im  Allgemeinen  thut  man  aber  immer 
besser,  im  Augenklicke  des  Brustkrampfes  antispas- 
modische  Mittel  anzuwenden ,  wo  ich  am  zweck- 
dienlichsten eine  Mischung  von  flüchtigen  mit  nar- 
kotischen Älitteln  gefunden  habe :  z.  B.  Liq.  valer. 
oder  Cormi  cervi  succiiu  mit  Tinct.  Theh.^  so  dass 
von  letzterer  5 ,  10  bis  15  Troj)fen  auf  die  Gabe 
kommen ,  oder  auch  eine  Verbindung '  von  Opium 
mit  Ipekakuanha,  zu  gleichen  Theilen,  einen  hal- 
ben bis  ganzen  Gran  pro  dost.  Der  Wiederkehr, 
wenigstens  der  alJzuhäufigen ,  wenn  wir  nicht  ra- 
dikal dagegen  schützen  können,  wird  am  besten 
vorgebeugt  durch  stark  auf  den  Unterleib  wir- 
kende Mittel,  da  so  oft  in  diesem  der  Grund  und 
Heerd  des  Asthma  liegt.  —  Von  der  Angina 
pectoris  y  am  häufigsten  wol  eine  tückische  Ano- 
malie der  Gicht,  die  sich  durch  den  eignen  Druck 
unter  dem  Brustbeine,  durch  den  von  der  Brust 
aus  durch  die  Arme  ziehenden  Schmerz,  und  durch 
die  tödtliche  Angst,  bei  ziemlich  freiem  Athem, 
auszeichnet,  —  von  diesem  unglücklichen  Uebel 
lasst   mich   schweigen ;     aber    sucht  es  auf  keinen 
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Fall  durch  Aderlass  zu  lieileii.  Ihr  scliwaclit  (Jen 
Kranken  ohne  Noth  und  ohne  Nutzen;  ein  Anfall 
ist  doch  der  letzte.  Ich  warne  um  so  mehr  vor 
dem  Aderlass,  weil  Percival  starke  Venäsektio- 
nen  im  Anfall  so  hoch  g-epriesen  und  allen  andern 
Mitteln  vorgezogen.  Es  ist  nicht  die  eiuzig^e  Krank- 
heit ,  wo  Englands  Aerzte  eben  so  unnütz  als  dreist 
das  Bhit  der  Menschen  verschwenden. 

VIII.  Zweideutig«  und  falsch  sind  meist  die 
Indikationen  zum  Blutlassen  bei  hypochondrischen 
und  hysterischen  Subjekten.  Viele  werden  die  War- 
nung* vor  dem  Aderlass  bei  hypochondrischen  und 
hysterischen  Beschwerden  für  sehr  überflüssig*  hal- 
ten ,  und  sie  haben  recht ,  wenn  von  den  gewöhn- 
lichen^ deutlichen,  nicht  so  leicht  zu  verkennenden 
Symptomen  die  Rede  ist;  aber  es  gibt  manche 
Symptome  bei  hypochondrischen  und  hysterischen 
Individuen,  die  den  ängstlichen,  unerfahrnen,  über- 
all Entzündung-  sehenden  Praktiker  leicht  täuschen, 
und  zu  einer  eben  so  unnöthigen  als  unnützen  und 
schädlichen  Antij)hlogistik  verleiten  können.  So 
z.  B.  leiden  hypochondrische  und  hysterische  Per- 
sonen gar  iiicht  selten  an  Plethora  fingirenden  Sym- 
ptomen ,  an  Eingenommenheit  des  Kopfes ,  Brau- 
sen und  Klingen  v^r  den  Ohren,  Doi>pelsehen ,  ja 
selbst  an  Schwindel  und  Herzklopfen,  bei  vollem 
Pulse,  an  Atlunungsbeschwerden,  an  einem  so  ho- 
hen Grade  von  ghhtih/s  Jiystcricus ^  krampfhaftem 
Husten   mit  Stichen    und  Schmerzen   in  der  Brui^it; 


dass  mau,  wenn  man  uicLt  ihren  glänzen  Habitus 
in  Anschlag  bringt,  und  ihre  hysterische  Reizbar- 
keit yergisst,  g-ar  leicht  verleitet  werden  kann  zu 
antiphlogistischen  Mitteln  zu  greifen,  wo  eine  Tasse 
Kamillenthee  mit  HofFmannstropfen^  oder  ein  Vale- 
rianaaufguss  das  gefährlichscheinende  Leiden  am 
besten  und  schnellsten  zu  beseitigen  im  Stande  ist. 
Die  scheinbar  plethorischen  und  entzündlichen  Sym- 
ptome rühren  nämlich  meist  tou  nichts  Anderem 
her,  als  von  Blähung'en,  mangelhafter  und  schlech- 
ter Verdauung,  und  von  jenem  eigenthümlichen, 
unerklärlichen  Spiel  des  Nervensystems,  vermöge 
dess  bald  da  bald  dort  eine  abnorme,  stärkere  Rei- 
zung«,  eine  krampfhafte  Kongestion  des  Blutes  ent- 
steht. Am  täuschendsten  und  trüglichsten  ist  dies 
Nervenspiel  beim  weiblichen  Geschlecht,  und  wird 
hier  oft  zu  Symptomen  g^esteigert,  die  wie  wahre 
Pleuritis  aussehen.  Hat  man  daher  mit  Individuen 
zu  thun,  von  denen  man  weiss,  dass  sie  sehr  hy- 
pochondrisch und  hysterisch  sind ,  so  musu  man 
ihre  Lefden  und  besonders  ihre  mächtigen  Rlag-en 
nicht  gleich  mit  entzündlichem  Auge  verfolgen, 
sondern  als  Krampf  betrachten  und  behandeln. 
Hypochondristen  und  hysterische  Weiber  vertragen 
selbst  dringend  indicirte  Blutentziehungen  nicht  gut ; 
viel  weniger  unnöthige,  fälschlich  indicirte.  Selbst 
das  vrirklich  oft  äng-stliche  Asthma  und  die  Zu- 
schnürung' der  Kehle,  der  glouultis  hystericus  bei 
Solchen  nervenreizbaren  Individuen,  müssen  so  we- 
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mg  und  so  Belten  wie  mog-licli  mit  örtlichen  und 
allgemeinen  Bkitentzieliungen  behandelt  werden, 
weil  man  dadurch  nur  die  häufigere  Wiederkehr 
des  üebels  begünstigt.  Ich  habe  wegen  dieses 
glohuhis  Jiystericus^  bei  welchem  Siejfauces,  die 
uvtila^  die  Tonsillen,,  wegen  des  g^ehemmten  Blut- 
umlaufs und  der  krampfhaften  Blutkongestion,  dun- 
kelroth  und  wie  entzündet  aussehen,  Jahre  lang 
fast  jede  Woche  Bluteg-el  an  den  Hals  legen  sehen ; 
das  noch  jung-e  Frauenzimmer  wurde  immer  hy- 
sterischer, bekam  immer  heftig'ere  Rräm^^fe  und 
der  gloh*  hisU  kehrte  immer  Läufiger  und  schnü- 
render wieder .^  Es  g-ibt  freilich  Hypochondrie  imd 
Hysterie  aus  mehr  materieller  Ursache,  wo  stockende 
unregelmässige  Menses,  stockende,  unentwickelte 
Hämorrhoiden  zu  Grunde  liegen:  da  kann  man, 
bei  heftig^er  Kong-estion  nach  Kopf  und  Brust,  die 
Blutentziehuugen  nicht  immer  entbehren.  Indess 
sey  man  auch  in  solchen  Fallen  sehr  vorsichtig*  und 
verbinde  inuner  damit  eine  antispasmodische  Be- 
handlung*, und  verfahre  nie  so,  als  wenn  man  ein 
rein  kong-estives ,  entzündliches  Leiden  vor  sich 
hätte. 

IX.  Sehr  problematisch  und  zweideutige  ist 
die  Indikation  zum  Aderlass  bei  schmerzhaften 
Leiden.  Der  alte  Celsus  erwähnt  zwar  unter  den 
Rrankheitssymptomen,  welche  den  Aderlass  nöthig 
machen:  ^^quisquis  infolerahilis  dolor  esi;^^  aber 
der  Satz  leidet  sehr  bedeutende  Ausnahmen.     Ge- 
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iiau  genommen ,  ist  Bliitentziehung'  mir  da  indiciit 
und  auch  um*  da  walirliaft  nützlich,  wo  der  Schmerz 
von  Entzündung-  ausgeht.  Es  gibt  aber  viele  schmerz- 
hafte AfFektionen ,  die  nicht  auf  Entzündung*  beru- 
hen, und  dann  befindet  sich  der  Schmerz  nicht  sel- 
ten an,  von  den  eigentlich  krankhaft  erg-riffenen 
Organen,  ganz  entfernten  Stellen.  Welche  heftige 
Kopfschmerzen  entstehen  nicht  z.  B,  durch  Unmassig- 
keit  in  Essen  und  Trinken^  durch  Ansammlung  von 
sogenannten  Sordes  in  den  ersten  Wegen,  welche 
heftige  Leibschmerzen  verursachen  nicht  bisweilen 
verhaltene  Blähungen,  ja  welche  tauschende  Brust- 
schmerzen entstehen  nicht  bisweilen  aus  derselben 
Ursache?  Welch  einen  wüthenden  Kopfschmerz 
kann  nicht  die  anomale  Gicht,  der  anomale  Rheu- 
matismus bisweilen  hervorbringen^  und  wie  wenig 
vermag  Aderlass  und  das  Anlegen  von  Blutegeln 
dagegen  ?  Lehrreich  ist  in  dieser  Hinsicht  das 
Beispiel,  welches  Schneider  aus  dem  Hildanus 
anführt,  wo  ein  junger  Mann  achtzehn  Monate  lang 
an  Erbrechen  xmd  den  wüthendsten  Kopfschmerzen 
litt,  imd  wo  man  nach  dem  Tode  kein  organisches 
Hirnleiden  fand,  sondern  ein  Geschwür  im  Magen. 
Wie  furchtbar  quälen  nicht  oft  Hamorrhoidal-  und 
Menstrualkoliken ,  und  wie  verkehrt  symptomatisch 
würde  man  nicht  meist  verfahi^n,  wenn  man  sie 
ohne  Weiteres  mit  Aderlass  •beschwichtigen  und 
beseitigen  wollte?  Welche  Kopfschmerzen,  welche 
peinliche  Knochenschmerzen  in  den  Giiedmassen 
;      Sirnon^  Vampirismus.  12 
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verursacLt  nicLt  bisweilen  «JJe  syphilitische  Djs- 
krasie,  und  wie  viel  Gründliches  vermag*  dagegen 
der  Aderlass!  Ja,  wie  nachtheilig  wirkt  nicht  oft 
der  Aderlass  beim  Podag'ra,  obg'leich  da  doch  in 
der  That  Entzündung  der  Gelenke  oder  der  Kno- 
chenhaut selbst  zu  Grunde  liegt. 

Man  abstrahire  sich  daraus  die  Regel,  wegen 
des  Schmerzes  allein,  w^enn  nicht  die  übrigen 
Symptome  auf  bedeutende  und  gefahrliche  Entzün- 
dung schliessen  lassen,  nicht  gleich  zu  Blutentzie- 
hungen zu  schreiten,  sondern  eher  durch  beruhi» 
gende,  ki-anix^fstillende ,  oder  andere,  dem  Grund 
und  Wesen  des  schmerzhaften  Leidens  angemessene 
Älittel  Linderung  zu  schaffen.  So  z.  B.  ist  gegen 
Rolikschmerzen  oft  das  beste  Mittel  ein  Injiis. 
lcuvaf,j  weil  dadurch  der  dynamis^ch  materielle  Reiz 
hinweggespült  wdrd,  "welcher  die  nervigte  Haut  des 
Darmkanals  schmerzhaft  reizt  und  zusammenzieht. 
Und  ^vie  mancher  Kopfschmerz  wird  nicht  durch 
ein  derbes  Brechmittel  oder  Purgans  beseitigt  und 
radikal  geheilt  ?  So  halte  ich  das  Anlegen  und 
namentlich  das  wiederholte,  unendliche,  von  Blut- 
egeln bei  jedem,  meist  rheumatischen  Zahnschmerz, 
theils  für  sehr  entbehrlich,  theils  für  sehr  unnütz 
lind  schädlich.  In  der  Regel  mildert  man  dadurch 
den  Schmerz  nur  für  eine  kurze  Zeit,  der  nach- 
gehends  nur  um  s«  heftiger  wiederkehrt.  Man 
thut  immer  besser,  auf  die  Ursache,  die  allgemeine 
rheumatische    AfPektion,    die  sich   nur   örtlich  aus-. 


179 

präget,  RücksicLt  zu  nehmen,  nnd  tlieils  durch  ab- 
leitende, auf  den  Unterleib  und  Darmkanal  wir- 
kende Mittel,  tLeils  durch  ein  Pulv.  Doveri  die 
g-ereizten  Zahnnerven  zu  beruhigen.  Etwas  Anderes 
ist  es,  wenn  Kopfschmerz  und  Zahnschmerz  durch 
die  begleitende  brennende  Gesichtsröthe,  das  Klopfen 
der  Karotiden  heftige  Kong-estion  zu  erkennen  g^eben, 
und  das  Individuum  zudem  voJlsaftig;  imd  blutreich 
ist;  dann  sind,  besonders  örtliche  Blutentziehungen, 
neben  andern  innerlich  und  äusserlich  ableitenden 
Mitteln,  auf  keinen  Fall  am  unrechten  Orte.  — 
Löbenstein  Löbel*)  rühmt  in  der  Prosopal- 
gie oder  im  Tic  douloiireti^  die  allgemeinen  Blut- 
entziehungen bei  phlogistischen ,  und  das  Anlegen 
von  Blutegeln  bei  phlegmatischen  Subjekten,  und 
meint,  ohne  dies  vorgängige  Blutlassen  würde  keines 
der  sonst  heilkräftigen  Mittel  Dienste  leisten.  Stein- 
bach **)^  der  das  Uebel  für  einen  chronisch  ent- 
zündlichen Zustand  der  Gesichtsnerven  hält^  will 
ebenfalls  auf  antiphlogistischem  Wege  glücklich  ge- 
wesen seyn ,  und  erwartet  allein  Heil'  davon.  Da 
die  Fälle,  welche  ich  noch  davon  gesehen  habe, 
meist  von  anomaler  Gicht  herrührten ,  und  diese 
wol  die  häufigste  Ursache  seyn  möchte,  so  leidet 
die  Anwendung  der  örtlichen  und  allgemeinen  Blut- 
entziehungen   gewiss    grosse    Einschränkung.      Ich 


*)  8.  Hufel.  Journal  1817.  Januar -Heft  p.  17. 
**)  S   Dasselbe  Journal  1816.  April -Heft.  p.  77. 
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kann  nicLt  sagen,  dass  Blutegel  viel  Nntzen  gestif- 
tet hätten ;  aber  wol,  dass  solche  an  anomaler  GicLt 
leidende  Individuen  durch  Bhitenlziehung  ge^yöhn- 
lich  noch  reizbarer  und  empfindlicher  werden,  ohne 
die  geringste,  wesentliche  Linderung  des  Gesichts- 
schmerzes zu  erfahren, 

X.  Wird  der  Aderlass  durtfh  Ohnmacht  fast 
immer  kontraindicirt.  Die  meisten  Ohnmächten 
entstehen  aus  schwächenden,  psychischen  und  kör- 
perlichen Ursachen  ,  und  in  der  Regel  werden  ni^r 
sehr  reizbai^e,  schwächliche  Individuen  davon  befal- 
len. Daher  ist  ihnen  auch  das  weibliche  Geschlecht 
am  häufigsten  unterworfen.  Der  Aderlass  ist,  wie 
Hildebraiidt  richtig  bemerkt,  bei  der  Ohnmacht 
theils  unnöthig ,  theils  unnütz ,  theils  schädlich. 
Unnöthig,  weil,  wenn  auch  Vollblütigkeit  mit 
im  Spiele  ist,  doch  diese  nie  allein,  sondern  immer 
eine  andere  mehr  neiTÖse  Ursache  die  Ohnmacht 
bewirkt  hat,  imd  die  Ohnmacht  anfhört,  wenn  die 
Wirkung  der  letztern  gehoben  ist.  Es  ist  un- 
nütz, ^reil  ^yährend  der  Ohnmacht  das  Blut  gar 
nicht  oder  doch  nur  sehr  wenig  fliesst ;  imd  endlich 
schädlich,  wenn  es  bei  d^r  Erholung  des  Kran- 
ken wirklich  fliesest,  weil  es  ohne  Noth  und  ohne 
Kutzen  schwächt.  Was  dem  Aderlass  bei  der 
Ohnmacht  einen  falschen  Anschein  von  Nutzen  ge- 
geben hat,  ist  die  freilich  wahre  Bemerkung,  dass 
der  Kranke  sich  erholt,  wenn  das  Blut  zu  fiiessen 
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anfängt*,  aber  er  erholt  sich  nicht,  weil  das  Blut 
fliesst,  sondern  das  Blut  fliesst,  weil  er  sich  erholt. 

XI.  Auch  bei  der  Asphyxie  ist  der  Ader- 
lass  mit  zu  wenig*  Unterscheidung*,  xmd  mit  zu 
wenig  Rücksicht  auf  Ursache  derselben  emx)fohleu 
worden.  Genau  genommen  ist  er  nicht  einmal  da, 
wo  die  Asx>hyxie  wirklich  ej^  causa  apoplectica 
abzuleiten  ist,  das  erste  und  HauptmitteL  Alan 
inuss  vielmehr  erst  durch  Reiben,  Lufteinblasen, 
äussere  Reizmittel  das  Leben  wieder  anzufachen 
suchen,  und  die  Respiration  erst  wieder  nothdürfti^ 
in  Gang  bringen;  dann,  wenn  Zeichen  von  bedeu- 
tender Kongestion  nach  dem  Gehirn  statt  finden, 
kann  und  soll  man  mässfg  Blut  entziehen.  Aber 
auf  Jeden  Fall  mit  grosser  Vorsicht,  damit  nicht 
das  eben  wieder  angefachte  schwache  Lebeü  durch 
starke  Blutentziehung  vollends  erlösche. 

XU.  Zweideutig*  imd  falsch  ist  die  Anzeige 
zum  Aderlass  sehr  oft  bei  Geistesstörungen, 
namentlich  bei  der  Manie.  Wenn 'man  bedenkt, 
dass  die  meisten  Geistesstörungen  aus  dynamisch- 
materiellen  Missverhältnissen  im  innersten  Leben 
und  Mark  des  Gehirns  und  der  Nerven  hervorge- 
hen und  darin  wiirzeln,  und  dass  der  Andrang  des 
Blutes  nach  dem  Kopfe  meistentheils  nur  ein  ac- 
cessorisches  Symptom  ist,  so  wird  man  gewiss  auch 
erkennen  und  begreifen,  dass  der  Aderlass  dabei 
nicht  so  allgemein  und  häufige   indicirt   »eyn  kann, 
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uud    immer    nur     symptomatiscli    wirkt.      Es    gibt 
akute,  es  g^ibt  mehr  chronische  Gemiithsstörungen, 
und    darnach    muss  zuverlässig  auch  die  mehr  und 
minder  antiphlogistische  Behandlung  modificirt  wer- 
den; und,  so  wie  bei  den  rein  somatischen  Krank- 
heiten, kommt  es  auch  hier  immer  mit  auf  Veran- 
lassung, entfernte  und  nähere  Ursache  des  geistigen 
Leidens  an,  ob  anhaltende,  niederdrückende  Affekte 
oder  plötzliche,  heftige  Gemüthseindrücke  vorange- 
gangen sind,  ob  imterdrückte,  gehemmte  Blutflüsse 
zu  Grunde  liegen,  zurückgedrängte,  auf  die  Nerven 
versetzte  Ausschläge,  oder  ob  es  erbliche  Krankheit 
ist,  die  sich  an  gewisse  Lebenszeit  oder  an  gewisse 
Perioden  gebunden  zeigt.     Ich  bescheide  mich  gern, 
nur  flüchtige,  leise  Andeutungen  geben  zu  können, 
»^  ißaid  nur  vor  der  zu  phlogistischen  Ansicht  imd  der 
zu  antijjhlogistischen  Behandlung  der  Geistesstörun- 
gen warnen  zu  können.     Die  Pathologie  und  The- 
rapie   der  psychischen  Krankheiten  ist  ein  grosses, 
weitläuftiges ,    noch  immer  wenig  erhelltes  Gebiet. 
Eine  besondere,  ganz  eigenthüiuliche  Form  von 
Manie  bildet  das  Delirium  tre^nens ,  wo  eljenfalls 
der   Aderlass    nur   allzuoft   ein  zweideutiges   Mittel 
ist,  und  bei  weitem  nicht  so  allgemein  Platz  findet, 
als  manche  englische  Praktiker  ihn  empfohlen  haben, 
die  das  Wesen   der  Krankheit    in  Entzündung  des 
Hirns   oder   seiner  Häute    zu    suchen    geueigt  sind. 
Da    diese    Form     von    fieberhaftem    Wahnsinn    so 
häufig   bei   der   geringen,    arbeitenden  Klasse  vor- 


183 

kommt,  die  dem  Brandweinsoff  am  erg^ebensten  ist, 
so  habe  ich  häufig  Geleg^enheit  gehabt ,  sie  zu  be- 
obachten und  zu  behandehi.  Ich  muss  aber  auf- 
richtige g^estehen,  dass  ich  vom  Aderlass  nur  so  viel 
sagten  kann,  dass  manche  Individuen  darnach  nicht 
gestorben,  aber  nicht,  dass  sie  dadurch  besser 
g-eworden  sind.  Alte  Säufer  und  solche  Individuen, 
deren  Nervensystem  schon  sehr  gelitten  hat  durch 
den  übermässig-en  Brandweing-enuss  ,  vertragen  ihn 
nicht  gilt ,  und  erholen  sich  y  wenn  sie  mit  dem 
Leben  davon  kommen ,  offenbar  langsamer  und 
-schwerer,  als  wenn  man  kein  Blut  gelassen.  Opium, 
cum  grano  salis  ang-ewendet,  nicht  zu  häufig  und 
zu  stark,  leistet  dagegen  io  den  meisten  Fällen 
wahrhaft  specifische  Dienste.  Das  kann  ich  iu 
sofern  aus  vergleichender  Erfahrung  behaupten,  als 
ich  die  ersten  Fälle,  welche  mir  vorkamen,  ehe  ich 
mit  der  Krankheit  und  deren  Behandlung  vertraut 
war,  ohne  Opium  theils  tödtlich  habe  enden,  theils 
das  Delirium  viel  länger  anhalten  sehen.  Freilich 
lässt  uns  das  Opium  auch  manchmal  im  Stich,  be- 
sonders bei  solchen  Individuen,  die  schon  mehrere 
Anfälle  von  Deliritim  tremens  gehabt  haben.  Da- 
gegen lässt  sich  nur  erinnern,  dass  leider,  wenn 
die  Menschen  vom  Trunk  nicht  lassen,,  jvas  sie 
selten  thun,  ein  Anfall  immer  der  letzte  sejn  wird, 
von  dem  sie  nicht  wieder  erstehen ,  wo  dem  zu 
sehr  zerrütteten  Nervensystem  auch  durch  Opium 
nicht  mehr  zu  helfen  ist» 
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XIII.  Dass  bei  der  Wassersucht  und  bei 
der  Schwindsucht  Aderiass  nur  mit  grosser 
Vorsicht  und  ausnahmsweise  anzustellen  ist,  dürfte 
zu  ennnern  fast  überflüssig  scheinen,  wenn  nicht 
in  neuerer  Zeit  viel  von  entzündlicher  durch  Ader- 
iass zu  heilender  und  geheilter  Wassersucht  gere- 
det worden  wäre,  und  wenn  man  nicht  auch  in 
der  Schwindsucht  die  Wohlthatigkeit  und  den  g-rossen 
Nutzen  desselben  zu  häufig  rühmen  hörte.  In  der 
Kegel  bildet,  was  schwerlich  praktischen  Aerzteii 
gesagt  zu  werden  braucht,  Wassersucht  nur  den 
trübseligen  Ausgang  der  meisten  unheilbaren,  chro- 
nischen Krankheiten,  die  entweder  von  Vereiterung 
wichtiger  Organe,  oder  auch  allgemeiner  Atonie 
des  Körpers  überhaupt  und  des  lymphatischen  Sy- 
stems insbesondere  ausgeht.  Daher  beschliesst  so 
häufig  die  Wassersucht  _,  ohne  besonderes  organi- 
sches Leiden,  das  Leben  alter  Leute.  Die  Was- 
sersucht aus  solcher  Veranlassung,  ist  die  häufigste, 
und  bei  solcher  weder  von  Erleichterung  noch  gar 
von  Heilung  durch  Blutlassen  zu  reden. 

Aber  es  kommt  bisweilen  bei  fungen  robusten 
Subjekten  in  Folge  plötzlicher  Erkältung,  zurück- 
getretener akuter  und  chronischer  Ausschläge  ,  be- 
soüderg  nach  zurückgetriebener  Krätze ,  nach  nicht 
völlig  durch  die  Haut  geschiedenem  oder  zurück- 
getretenem Scharlach,  Brustwasasersucht ,  Anasarka 
und  Ascites  vor ,  welche  phlogistischer  Natur  und 
meist   auch   mit  Fieber   verbunden  siud^    und    wo 
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ein  antipLlog^istisclies  Verfahren  nicht  zu  scheuen 
ist.  ludess  bin  ich  immer  der  Meinung",  dass  man 
auch  bei  solchen  sthenischen  Wassersuchten  nicht 
so  unbedenklich  und  unbedingt  die-  Kur  mit  Blut- 
lassen einleiten  soll,  sondern  gelassener  und  besser 
erst  mit  der  mildern  antiphlogistischen  Methode 
sein  und  der  Kranken  Heil  versucht.  Ich  bin  we- 
nigstens bei  der  Hautvvassersucht  nach  dem  Schar- 
lach, die  in  der  Reg'el  einen  fieberhaften  Charakter 
hat,  meistentheils  g-anz  gut  damit  ausgekommen, 
ausgenommen,  wenn  Gehirn  und  Brust  idiopathisch 
litten;  da  bin  ich ,  trotz  der  Blutegel  mid  selbst 
trotz  der  allg^emeinen  Blutentziehung,  in  einigen 
Fällen  nicht  glücklich  gewesen.  Die  Wasseran- 
sammlung geht  da  zu  schnell  vor  sichj  und  weder 
das  Gehirn  noch  die  Lungen  können  starke  und 
anhaltende  Kompression  vertragen.  Als  ein^  für 
die  Mehrzahl  der  Fälle  sehr  probates,  Heilverfah- 
ren kann  ich  bei  solchen  akuten  Wassersuchten 
empfehlen,  Tart.  horajcattts  mit  Rooh  Jimipe^n 
und  Spir^  sal.  oder  nitri  dulcis»  Z.  3. 
^i.     Tarturi  horaxaii  5  ] 

solve  ' 

u4q.  fonianae  5  V 
adde 

Rooh.  Juniperi  5! 

Spirit.  sah  dulc.  5j — 5it5 
M. 
Davon  alle  Stunden,   Je  nach  Alter  und  Um- 
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Stauden,  einen  Elsslülfel  oder  mehr  zn  nehmen« 
Ausserdem  aber,  ^venn  diese  Mixtur  auf  Stulil  und 
Urin  zu  wirken  anfangt,  und  die  fieberhafte  Auf- 
reg'mig'  etwas  nachlasst,  Kalomel  mit  etwas  Dig^i- 
talis  oder  Squilla.     Z.  B. 

Calomel  gr»  j  —  ij 
Pulv.  Hb.  Digitn  purp,  gr*  fi 
sive 
„       JRad.  SquilL  gr  y 
Such,  alb*  gr.  xx 
31.  Disp.  iah  dos.  N.  v}. 
Von    diesen    Pulvern    werden    zwei  >.  bis    drei 
täglich  genommen.     Es  leidet  keinen  Zweifel,  dass 
Quecksilber,  besonders  in  dieser  Verbindung-,  sehr 
energisch    wirkt.       Behandelt    man    hingegen    die 
akute  Wassersucht  nach  dem,  Scharlach  unmittelbar 
mit   heroischen   schweiss  treib  enden ,  harntreibenden 
imd    abführenden  Mitteln,    so    erreicht  man  seinen 
Zweck  schlecht  oder ,  gar   nicht.      Man  erhöht  auf 
diese  Weise  oft  nur  den  fieberhaften  Ziustand;  man 
erzwingt  den  Schweiss  weder  durch  Kampher  und 
Spirit.  Mtndererij    noch   verstärkte   Urinsekretion 
durch  Digitalis  und  Squilla.     Sehr  nützlich  und  nie 
schädlich   habe    ich   bei   dieser   Nachkrankheit    des 
Scharlachs  auch,    wo   die    Umstände  es    erlaubten, 
laue    Bäder    gefunden.     Sie  lösen  den  Hautkrampf 
und  begünstigen  dadurch  die  Transpiration. 

Die  ausgebildete  Lungenschwindsucht  gibt  all- 
gemein  gewiss  keine   wahre  und  gegründete  Indi- 
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katioii    zum  Aderlass.     Selten    sind  die  Kräfte  de« 
Rraiikeu  dabei  so  beschaffen,  dass  er,  einen  bedeu- 
tenden   Blutverlust   g^ut    erträgst,    und   noch   seltner 
scliafFen  wir  dadurch  wahre  Erleichterung^  und  wah- 
ren Nutzen.      Die  Blutentziehung-en ,    besonders  die 
allgemeinen,    können   sich   nur   auf   die   Fälle    er- 
strecken, wo  Indicaiio  vitaJis  vorhanden  ist,  wo 
die  Respiration  durch    den  tuberkulösen  oder  exiil- 
cerirten  Zustand  der  Lung-en  derniassen  feeeng't  ist, 
dass    die  Kranken  nur   mit  äusserster  Anstrengung 
zu  athmen  im  Stande  sind  und  zu  ersticken  drohen, 
ohne  dass  wir  mit  milderen   antiphlogistischen   und 
krampfstillenden    Mittein    Hülfe    schaffen    können. 
Aber    eine    tuberkulöse    oder   exulcerirte  Schwind- 
sucht   mit    Aderlass    heilen  wollen,    halte  ich  firr 
einen   gefährlichen   Missgriff,   der    die  Katastrophe 
eher   beschleunigen    als    aufhalten    wird.      Wahre 
Vollblütig keit   ist   nicht  die  Ursache  der  Schwind- 
sucht;   der  Andrang   des  Bhits    nach    den   Lungen 
entsteht  theils  nur  aus  dem  gereizten,    krankhaften 
Zustande  derselben,    theils  aus  der  Hemmung    und 
Störung  des  kleineu  Kreislaufs  durch  die  Tuberkeln 
und  Geschwüre  in  den  Lungen.     Da  nun  der  Ader- 
lass nicht  der  in  der  Organisation  oder  in  der  Le- 
bensweise imd   in    den  Lebensverhältnissen  liegen- 
den Ursache  der  Lungenschwindsucht  begegnet,  so 
ist  er   ein   sehr  missliches   und  zweideutiges   sym- 
l)tomatisches  Mittel.     Er  vermag  nur,  als  das  mäch- 
tigste derivirende  und  revulsireude  Mittel,  der  mo- 
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meiitaiieu  Bedrang'ung'  der  Luiig'en  zu  begeg-nen, 
vergTÖssert  aber  mittelbar  den  allgemeinen  Scliwä- 
cLezustaud  des  Körpers  und  begünstigt  dadurch  die 
Wiederkehr  der  Blutkongestionen  nach  den  Lungen 
und  des  Ei^tickimg  drohenden  Asthmas.  —  Hektik 
und  Lungenschwindsucht  ist,  leider!  das  unver- 
meidliche Loos  vieler  Menschen  in  der  Bliithe  der 
Jahre.  Sie  können,  vermöge  ihrer  Organisation, 
nicht  in  oder  über  die  Dreissig  hinausgelangen: 
ihre  Lebenskräfte  reiben  sich  zu  früh  auf.  Ange- 
erbte Schwindsucht  ist  eigentlich  weiter  nichts  als 
angeerbte  Kürze  des  Lebens.  Diese  ist  in  gewis- 
sen Familien  so  zu  Hause,  wie  in  andern  das  lange 
Leben.  Oft  schon  vor,  bisweilen  nach  den  zwan- 
ziger Jahren  tritt  hektische  Abmagerung  ein,  ein 
allgemeiner  reizbarer,  chronisch  entzündlicher  Zu- 
stand ,  nicht  so  wol  eines  einzelnen  Systems ,  als 
vielmehr  des  ganzen  Körpers  und  aller  seiner  Ge- 
bilde. Dazu  gesellt  sich  Lungenschwindsucht,  oder 
umgekehrt  geht  diese  Pliihisis  Jiaet^editaria  auch 
von  primairer  AiFektion  der  Lungen  aus,  so  dass 
der  allgemeine  hektische  Zustand  sekondair  dazu 
tritt. 

Gegen  die  ausgebildete  Lungenschwindsucht 
vermag  der  Aderlass  nichts,  und  ist  nur  unter  den 
angeführten  Umständen  ein  zweideutiges  Palliativ- 
mittel.  Aber  der  lebensgefährlichen  Ausbildung 
der  Lungenschwindsucht  lässt  sich  diu-ch  kleine, 
dann  und    w^ann   angestellte,    Aderlässe  bisweilen 
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vorbeiig-en.  Das  g^ilt  aber  nur,  so  lange  bei  den 
Raudidateii  der  Plithisis  ßorida  die  ersten  Vorbo- 
ten sich  einstellen.  Diese  Vorboten  bestehen  in 
kurzem,  durch  die  geringste  Anstrengung  beklemm- 
ten Atheni,  trocknem  Hüsteln,  Stichen  durch  die 
Liuigen,  während  eine  umschriebene  Wangenröthe, 
die  sogenannten  Schwind«;uchtsrosen,  das  sonst  blasse, 
weisse  Gesicht  auszeichnet.  Ich  mache  wahrlich 
nicht  darauf  Anspruch ,  ein  Lobredner  des  Ader- 
lai^ses  zu  sejn;  aber  hier  möchte  ich  ihn  behutsam 
dann  und  wann  angewendet,  besonders  im  Früh- 
jahr, wo  sich  der  Blutorgasmus  überhaupt  regt, 
und  gewöhnlich  auch  die  Rongestion  nach  den  Lun- 
gen am  stärksten  erscheint,  als  ein  Hauptmittel 
neben  einer  übrigens  angemessenen  Diät  und  Be- 
handlung rühmen.  Ich  will  nicht  sagen,  dass  man 
damit  jedem  Fall  von  erblicher  Schwindsucht  sicher 
und  unfehlbar  vorbeugt,  oder  dass  man  dadurch 
aus  einem  schwindsüchtigen  Habitus  einen  herku- 
lischen zu  machen  im  Stande  ist;  aber  man  befreit 
durch  einen  solchen  zeitgemassen  Aderlass  die 
schwachen,  reizbaren  Lungen  von  einer  Plethora, 
von  einer  Blulbedrangung,  welche,  sich  selbst  über- 
lassen, leicht  in  gefährlichen  Bluthusten  endet. 

XIV.  Auch  die  Schwangerschaftsbeschwerden 
haben  oft  zir  Missbrauch  des  Aderlasses  geführt, 
weil  die  Indikationen,  welche  die  Schwangerschaft 
dazu  gibt,  sehr  oft  mehr  scheinbar  als  gegründet 
ßind.     In  den  historischen  Notizen,  w  eiche  ich  vor- 
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angescLickt  habe ,  wird  sich  der  geneigte  Leser 
aus  dem  Celsiis  erinnern,  dass  die  alten  griechi- 
jschen  Aerzte  den  Aderlass  in  der  Schwangerschaft, 
wegen  des  davon  zu  befiirchtenden  Abortus,  allge- 
mein verwarfen  *).  Diese  Furcht  und  die  daraus 
Lerriihrende  Missbilligung  des  Aderlasses  während 
der  Schwangerschaft,  möchte  im  Ganzen  weiser 
seyn ,  als  die  Dreistigkeit ,  mit  welcher  man  ihn 
in  neuerer  Zeit  bei  derselben  angestellt,  bald  um 
Rongestionen  nach  Kopf  und  Lungen  abzuhelfen, 
bald  um  Abortus  zu  verhüten. 

Die  meisten  Beschwerden  in  der  Schwanger- 
schaft $ind  mehr  nervöser  Art,  besonders  in  der 
ersten  Periode  derselben.  Die  Veranlassungen  zum 
Abortus  stammen  desgleichen  mehrentheils  von  hef- 
tigen Nerveneiudrückfen  her,  besonders  von  plötz- 
lichen und  heftigen  Gemüthsbewegungen ,  heftigem 
Schreck  oder  Aerger.  Bei  jungen  Frauen,  welche 
zum  ersten  Male  schwanger  sind,  kommt  der  Abor- 
tus gewiss  häufig  nur  daher ,  dass  nach  der  Kon- 
ception  der,  in  einem  gereizten  Zustande  befindliche, 
Uterus  den  Beischlaf  nicht  gut  verträgt,  eine  Ur- 
sache des  Abor^is ,  worauf  die  Aerzte  besonders 
zu  achten  haben,    und  welcher   nicht  durch  Ader- 


*)  Der  Aphorismus  des  Hippokrates  lautet:  Fvrriv 
iy  yccaiQl  f/ov(y(c  (fleßojOfLriS^TGa  ixitTDojaxei  y.iu 
uidlov  d  /ufTCor  eTrj  76   fußQvor. 

Ed.  Knh7i  Tom.  lü.  p.  743. 
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lass  zu  beg^eg-nen  ist.  Alle  die  Beschwerden  der 
Schwangerschaft,  welche  gewöhnlich  auf  örtliche 
Plethora  und  Rongestion  gedeutet  werden  und  ge- 
wiss oft  fälschlicherweise  zu  Blutentziehung  ver- 
anlassen, das  Gefühl  von  Schwere  in  den  Gliedern, 
Schwere  und  Eingenommenheit  des  Kopfes,  bis 
zum  Schwindel  und  der  Unfähigkeit ,  den  Kopf  in 
die  Höhe  zu  richten,  erschwertes  Athemholen,  Eng- 
brüstigkeit, Herzklopfen,  Schlaflosigkeit,  oder  noch 
häufiger  Schläfrigkeit,  —  alle  diese  Symptome  fin- 
det man  am  häufigsten  in  der  ersten  Periode  der 
Schwangerschaft ,  wenn  der  Umfang  und  Druck 
des  schwangern  Uterus  grade  noch  nicht  so  stark 
ist  und  sejn  kann,  um  wesentliche  Unordnungen 
und  Hemmungen  im  Blutumlauf  hervorzubringen, 
und  der  stärkere  Blutandrang  nach  dem  Uterus  ei- 
gentlich mehr  von  andern  Organen  ableitet,  was 
das  Stillestehen  der  Lungenschwindsucht  während 
der  Schwangerschaft  nur  zu  deutlich  bestätigt.  Sind 
es  endlich  die  wirklich  robusten  und  vollblütigen 
Frauen,  welche  von  den  genannten  Schwanger- 
schaftsbeschwerden am  meisten  leiden ;  sind  es 
nicht  grade  umgekehrt  die  schwächlichen ,  nerven- 
reizbaren, und  ist  denen  überhaupjt  Blutentziehung 
so  nothwendig  und  so  dienlich?  Der  mehrerwähnte 
Hildebrandt  versichert  aus  Erfahrung,  nachdem 
er  die  Gewohnheitsaderlässe  in  der  Schwangerschaft 
getadelt,  dass  er  sehr  viele,  selbst  plethorische, 
Schwangere  gar  nicht  zur  Ader  gelassen ,  und  sie 
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dennocL  g^lncklicL  g'eboren  und  das  Wochenbett 
g-lücklich  überstanden  Latten.  Ja,  er  g^laube  be- 
Laiii:>ten  zu  können,  dass  grade  die  Weiber,  deren 
Blut  man  g-espart,  das  Wochenbett  caeleris  pari'' 
htis  gliicklicLer  überstehen,  und  nicht  so  leicht  in 
gastrische  und  asthenische  Krankheiten  verfallen, 
—  Selbst  bei  Blutflüssen  in  der  Schwangerschaft 
ist  der  Aderlass  nicht  so  nützlich  und  nothwendig, 
als  gemeinhin  angenommen  wird.  Ich  bin  meines- 
theils  fast  immer  eben  so  gut,  wo  nicht  besser, 
gefahren,  wenn  ich  mich  auf  Verordnung  der  streng- 
sten Ruhe,  horizontalen  Lage  und  den  Gebrauch 
von  ^ciä.  sulpimr.  diliifum  mit  Tra»  Cinnamomi 
beschränkte,  und  alle  erhitzende  und  starknahrende 
Speisen  und  Getränke  vermeiden  liess.  Ich  unter- 
schreibe aus  der  innersten  Ueberzeugung,  was  Hil- 
debrandt  darüber  sagt:  ,5Man  hat  bei  Mutter- 
blutflüssen, da  sie  oft  durch  das  Aderlassen  nicht 
verhütet  werden,  um  so  mehr  Ursache,  sie  nicht 
ohne  offenbare  und  beträchtliche  Vollblütigkeit,  ja 
kaum  dann  voi'zunehmen ,  weil  bei  dem  Blissge- 
bähren  oft  ein  so  reichlicher  Blutfluss  erfolgt,  und 
dann  die  Kranke  um  so  mehr  erschöpft  und  ent- 
kräftet wird.''  — 

Es  möchte  sich  daher  die  wahre,  aber  im 
Ganzen  seltne  Indikation  zum  Aderlass  während 
der  Schwangerschaft,  nur  auf  einen  wirklich  hohen 
Grad  von  Schwindel  und  Asthma  ex  causa  plc" 
thorica  gründen,  besonders  wenn  uns  die  Schwan- 
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gere  scLon  früher  als  sehr  YoUblütig'  und  zu  Koii- 
g-estioneu  geneigt  bekannt  war,  und.  wenn  wir  mit 
einer  milden,  antiphlogistischen  Behandlang  nicht 
ausreichen.  Immer  aber  bin  ich  der  Meinung,  erst 
den  milderen  Weg  einzuschlagen,  ehe  man  zu  all- 
gemeiner Blutentziehung  schreitet  5  denn  der  Apha- 
rismus  des  Hippokrates  ist  zwar  nicht  so  un- 
bedingt gültig,  aber  doch  sehr  zu  berücksichtigen, 
und  mag  uns  wenigstens  warnen ,  nicht  sogleich 
und  leicht  fertig  mit  dem  Bhitlassen  zu  sejn. 
Wenn  es  auch  wahr  und  gegründet  ist ,  dass  die 
Schwangerschaft  mit  einer  allgemein  erhöh eten  Ge- 
fassthätigkeit,  oder  vielmehr  "niit  einem  gesteigerteii 
Blutleben  und  gesteigerter  Vegetation  verbunden 
ist ,  und  schon  dadurch  bisweilen  Örtliche  Plethora 
und  Kongestion  veranlasst  werden  kann;  so  ist  es 
doch  auch  eben  so  wahr,  dass  der  weibliche  Or- 
ganismus in  der  Schwangerschaft  zur  normalen  und 
kräftigen  Entwickelung  eines  neuen  Lebens  Kräfte 
imd  Säfte  nöthig  hat,  die  ihm  nipht  ohne  die  drin- 
gendste Ursache  und  aus,  allzuoft  nur  eingebildeten, 
prophylaktischen,  Gründen  entzogen  werden  dür- 
fen. Es  gilt  hier,  wie  überall  bei  den  prophylak- 
tischen Aderlässen ,  dass  der  erste  den  zweiten, 
dieser  leicht  den  dritten  und  so  fort,  nach  sich 
ziej*t,  und  dass  wir  dergestalt  dem  Körper  die  so 
höchst  wichtige  Kraft  rauben,  oder  wenigstens  sehr 
verkümmern ,  materielle  und  dynamische  Missver- 
hältnisse selbstständig  auszugleichen.  Darum  müs- 
Simon^  Vampirismus.  13 


/ 
194 

sen  und  sollen  wir  selbst  bei  entzüucilicKen  Krauk- 
beiten,  denen  die  Schwangpern  natürlich  eben  so 
gut  Tvie  jedes  andere  Individuum  unterworfen  sind, 
immer  die  Gravidität  mit  ins  Aug^e  fassen ,  und , 
wie  C  eis  US  so  schön  und  wahr  erinnert^  daran 
denken : 

fypossit  necne  super  esse  —  quod  in  una  mu-^ 
liere  dvo  corpora  simul  susiineat.^^ 

Kurz  vor  der  Entbindung",  und  besonders  wah- 
rend derselben,  kann  bisweilen  bei  sehr  vollblülig^en 
Subjekten  die  Nothwendig^keit  eintreten,  durch  einen 
Aderlass  die  BlutüberfüUung^  des  Uterus  zu  min- 
dern und  dadurch  kräftig-ere  Wehen  zu  fördern; 
aber  man  muss  diese  Indikation  nicht  zu  häufig 
suchen  und  sehen.  Viel  häufiger  ist  Krampf  im 
Spiele,  der  örtliche  Plethora  simulirt  und  Konge- 
stion veranlasst.  Etwas  Ramülenaufguss  mit  5  bis 
10  Tropfen  Laudanumj  hebt  diesen  Krampf  in  den 
Gelassen  und  der  Substanz  des  Uterus,  macht  die 
Cirkulation  wieder  frei,  und  die  Wehen  kräftig", 
wenn  sie  vorher  nur  schwach  und  dabei  schmerz- 
haft ansetzten.  —  Entzündlichen  Zuständen  nach 
der  Entbindung-  durch  den  Aderlass  vorzubeiig-eii, 
ist  voreilig"  imd  schlecht  berechnet ;  denn  Entziehung" 
der  Kräfte,  wodurch  die  Sensibilität  der  Wöchne- 
rin doch  niu*  gesteigert  wird,  mag  bisweilen  «J^er 
zu  schmerzhaften  Nachwehen  und  entzündlichen 
Zuständen  des  Unterleibes  imd  des  Uterus  disponi- 
ren,    und   deren  gefährlichere  Artung  eher  begün- 
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stig-en  als  ilir  vorbeug'eii.  Das  Kiiidbetteriiifieber 
entspringt  sehr  oft  nicht  sowol  aus  lokalen  und 
individuellen  Ursachen ,  als  vielmehr  aus  epidemi- 
schen und  endemischen,  und  diese  wirken  auf  einen 
geschwächten  und  blutarmen  Körper  bisv^eilen  mäch- 
tiger und  tödtlicher,  als  auf  einen  kräftigten,  ung-e- 
sch wachten  und  blutreichen. 

XV,  Muss  ich  noch  yor  dem  Missbrauch  der 
allg-emeinen  und  örtlichen  Blutentziehungen  beim 
Reichhusten  warnen,  weil  er  an  sich,  seinem 
Wesen  imd  seinen  Symptomen  nach,  nur  selten 
wahre  Indikation  dazu  gibt.  Trotzdem  ist  von 
jeher  der  Keichhusten  von  einzelnen  Praktikern 
zu  antiphlogistisch  betrachtet  und  behandelt  worden. 
Im  siebeuzehnten  Jahrhundert,  wo  das  Blutlassen 
überhaupt  an  der  Tagesordnung  war,  liess,  wie 
ich  schon  erwähnt  habe,  Guy  Patin  seinen  drei 
Monate  alten  Sohn  deswegen  zur  Ader.  In  neuerer 
Zeit  hat  bekanntlich  Marcus  die  Idee,  dass  der 
Keichhusten  entzündlicher  Natur  sey  und  auf  Bron- 
chitis beruhe,  in  einer  besondern  Abhandlung  ver- 
fochten *),  und  daraus  die  Indikation  entlehnt,  dass 
man  bei  Kindern  über  drei  Jahre  dreist  und  reich- 
lich, selbst  bis  zur  Ohnmacht,  Blut  entziehen  könne 
und  solle.  Im  Geiste  der  gastroenteritischen  Schule 
hat  der  Franzose  Desruelles  vor  einigen  Jahren 


*)    Der  Keichhusten.     lieber   seine  Erkenntnis», 
Natur  und  Behandlung,     Bamberg  imd  Leipzig  1816. 
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eine  PreisscLrift  über  den  Keichlinsten  g'eliefert, 
die  in  Deutscliland  aber  scliwerlicL  den  Preis  er- 
worben Latte.  Ich  brauche  wol  nicht  zu  sa^en, 
um  welche  patholog'ische  Ansicht  und  um  welche 
therapeutisdie  Indikation  sich  jene  Schrift  dreht; 
man  kennt  das  Schiboleth  der  genannten  Schule : 
Gastro '  diiodemte  oder  entarte  und  süngsttes. 

Es  kann  nun  weder  mein  Wille  noch  der  Ort 
hier  seyn,  mich  über  den  Reichhusten  und  seine 
Behandlung  speciell  auszulassen ;  ich  kann  nur  so 
viel  sagen,  dass  diese  phlogistische  Ansicht  imd 
diese  antiphlogistische  Behandlung  eine  schlimme 
und  yerderbliche  Einseitigkeit  ist.  Ich  meine,  der 
Keichhusten  ist  seinem  Wesen  nach  mehr  eine 
wahre  tussis  coninihiva  ^  wie  er  auch  in  den  Bü- 
chern der  Aerzte  genannt  ^vird,  und  wofür  auch 
die  meisten  beständigen  Symptome  desselben,  die 
periodischen  Hustenanfalle,  die  Ang^st  vor  densel- 
ben, der  Eiiifluss  psychischer  Reize,  die  Wirksam- 
keit antispasmodischer  Mittel ,  sattsam  sprechen, 
Radikale  Hülfe  ist  demnach  von  den  Blutentziehun- 
gen durchaus  nicht  zu  erwarten ;  sie  können  höch- 
stens bisweilen  eine  symptomatische  Erleichterung 
gewähren;  wenn  nach  schweren  und  häufigen  Hu- 
stenanfällen Brust  und  Kopf  vom  Blute  bedrängt 
wird.  In  der  Regel  kommt  der  Keichhusten  epi- 
demisch vor,  und  hat,  wie  alle  epidemische  Krank- 
heiten ,  nicht  immer  denselben  Charakter ,  ist  bald 
gutartig  und  von  kurzer  Dauer,    bald  bösartig  und 
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Iiartnäckig* ,  tou  welcLer  Waiidelbarkeit  ich  g-rade 
jetzt  Beisi)iele  vor  Augen  Labe.  Um  aber  auch 
memerseits  nicht  einseitig  zu  sejn ,  muss  ich  be- 
merken, dass  sein  erstes,  katarrhalisches  Stadium 
oft  entzündlicher  Natur  ist,  in  welchem  Falle  frei- 
lich bisweilen  so  bedeutende  pleuritisehe  und  peri- 
pneumonische Zufälle  auftreten ,  dass  wir  Blutegel 
an  die  Brust  und  innerlich  Nitrtim  in  schleimigen 
Dekokten  nicht  entbehren  können.  Ist  aber  dieses 
katarrhalische  Stadium  vorüber,  wo  wir  oft  noch 
nicht  einmal  mit  Bestimmtheit  sagen  können,  dass 
wir  einen  Keichhusten  vor  uns  haben ,  weil  er  in 
diesem  Stadium  meist  wenig  oder  gar  nichts  von 
den  ihn  charakterisirenden  Symptomen  hat;  dann  ist 
in  der  Regel  keine  besondere  Indikation  mehr  zu 
Blutentziehung  und  Eingreifen  der  Antiphlogislik 
vorhanden,  und  das  Beharren  bei  derselben  entzieht 
den  ohnehin  angegriffenen  Kindern  unnützer  Weise 
Blut  und  Kraft. 

Ich  muss  überhaupt  aus  ziemlich  reichhaltiger 
Erfahrung  über  den  Keichhusten  gestehen,  dass 
man  bei  einer  mehr  passiven  als  aktiven  Behand- 
lung recht  gut  fährt.  Wie  viel  Kinder  armer 
Leute  habe  ich  nicht,  fast  ohne  alle  Mittel,  allein 
durch  die  allmächtige  Zeit  hesser  werden  sehen! 
Meine  sechsjährige  Armenpraxis  fiel  grade  in  eine 
Periode,  wo  Masern,  Scharlach  und  Keichhusten 
sich  ablösten,  und  ich  habe  da  den  letztem  in  allen 
möglichen  Gestalten   gesehen,    sehr  bösartig,  hart- 
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uäckig*,  einige  Mal  so^ar  sclinell  tö'dtlich,  aber  in 
der  Reg'el  gutartig-.  Einige  Kinder  starben  im  er- 
sten katarrlialischen  Stadium  an  »yersäumten  peri- 
pueumonisclien  Zufallen;  andere  im  zweiten  Sta- 
dium des  völlig"  ausgebildeten  Hustens  an  Leftig^en 
Kong-estionen  nach  der  Brust,  welche  Lahmung  der 
Lungen  und  Brustwassersucht  nach  sich  zogen; 
noch  andere  drittens,  schwächlich  und  atrophisch, 
wurden  von  der  Auszehrung  und  völliger  Erschö- 
pfung in  Folge  des  hartnackigen  Hustens  hingerafft. 
Ein  achtjähriges  Mädchen ,  welches  Anlage  zn 
Phthisis  vom  Vater  geerbt  hatte,  starb  nachdem 
der  Keichhusten  sie  über  ein  Jahr  und  länger  ge- 
quält hatte,  indem  er  sie  eine  Zeillang  verliess  und 
dann  immer  wiederkehrte,  endlich  an  der  Eiter- 
schwindsucht. Doch  aber  belaufen  sich  diese  bÖsen 
Fälle  unter  vielen  hunderten  nur  auf  ungefähr  zwölf, 
und  wenn  auch  einige  schlimme  Ausgänge  nur  der 
eigenthümlichen  Tücke  des  üebels  zuzurechnen  wa- 
ren, so  kommt  doch  die  Mehrzahl  derselben  auf 
Rechnung  einer  schwächlichen,  kachektischen  Kon- 
stitution, sclilechgebaueter,  schwächlicher  Brust  bei 
rhachitischem  Habitus,  schlechter,  feuchter  Woh» 
ining.  Schlechter  Nahrung,  und  einer,  bei  armen 
Leuten  nicht  ungewöhnlichen,  Verwahrlosung.  Alles 
was  besser  wurde,  verdankt  aber  seine  Genesung 
einer,  im  Ganzen  immer  sehr  milden,  Behandhuig 
mit  kleinen  Gaben  flor.  Zinci^  Pulv,  rad*  Belladon- 
nae^  Tinct.  Thebaicae^   abwechselnd   mit  einem 
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BrecLmittel  und  einem  g'eliuden  Laxans«  Eine 
Hauptsache  bei  jedem  Reicliliusten  ist  frisclie  Luft 
und  strengte  Diät;  Beides  verkürzt  und  mildert  seine 
Auf  alle  ung^emein.  Welches  Org-an  aber  und  wel- 
ches Nervenpaar  beim  Keichhusten  auch  leide ,  — 
ein  Brechmittel  von  Zeit  zu  Zeit  ist  unentbehrlich« 
Sollten  Aerzte  an  andern  Orten  vom  Reichhusten 
und  seiner  Behandlung*  anders  denken,  so  kann  ich 
darauf  nur  erwiedern:  y^scripsi  in  terra  et  sub 
coeJo  Hamiurgcnsi»  '^  Ich  gehöre  freilich  nicht 
zu  den  Aerzten,  welche  den  Keichhusten  in  wo* 
nig'en  Wochen  heilen  können  und  wollen,  aber  so 
viel  habe  ich  doch  g-esehen^  dass  die  Kranken  sich 
gewöhnlich  sehr  gut  dabei  steheu/  wenn  sie  nur 
mit  dem  Keichlmsten  und  nicht  zu  viel  mit  Blut- 
egeln, spanischen  Fliegen,  Brechweinsteiusalbe  und 
Innern  Arzneimitteln  zu  kämpfen  haben« 


Von  der  Quantität  des  zu   entziehenden 
Blutes. 

ovdev  ouTO)  zfjv  lazQcxfjv  rixvrjv  iv  Talg 
nQa^eöiv  anocpalvei  OToxaGTcycdv,  wg  to  txooov 
t'Aaocov  zojv  ßorjd^rj/ndTWV  *). 


*)  De  vennesectione  cap.  12.  Tom.  XI.  p.  285. 
—  Nichts  ist  in  der  praktischen  Arzneikunde  so  muth- 
masslich  als  das:  wie  viel?  eines  jeden  Mittels. 
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So  leitet  der  g^eleLrteste  Arzt  des  Alter tLiims, 
Galen,   die  Fragte  ein,  wie  viel  Blut  auf  einmal 
zu   lassen    sey.     Dann  meint  er,   grade    weil  das: 
wie  Viel?    so    problematisch    sej,    so   wäre   beim 
Aderlass  das  Gute ,    dass    man    nach  Belieben  das 
Blut  fliessen   lassen   und  anhalten  könne,   dahinge- 
g'en  das  einmal  ein  «genommene  Mittel  eingenommen 
bleibe :    Diese  Dlstinktion   ist    aber  nur   scheinbar ; 
denn    wenn    die  Symptome    Ton  Unwohlseyn    oder 
Ohnmacht  beim  Aderlass  eintreten,  so  ist  oft  schon 
zu    viel   Blut    entleert.      Das    muss    auch    Galen 
gefühlt   haben ,    und    daher    folgt   wol   trotz    dieses 
günstigen  ümstandes   beim  Aderlasse  —  dass  man 
nämlich  die  Ader  nach  Belieben  schliessen  kann  — 
gleich  der  Nachsatz  : 

fjdiOTtEQ  a^iEivov  eoxlv,  eav  /iirjdev  eTteiyr],  zrjv 
TtQwxriv  acpaiQsoiv  iKkmtox^QOv  TCOiriGalLevoiy 
ETtaq^aLQeiv  avO^ig*     el  de  ßovloio,   ^cd  tql- 

Solche  Einschränkungen  sind  nicht  nöthig, 
wenn  man  jedes  Mal  wüsste,  wie  viel  Blut  grade 
zu  lassen  ist,  und  wo  und  wann  man  aufzuhören 
hat. 

Kurz ,  die  Frage  wie  viel  Blut  zur  Zeit  ent- 
zogen werden  kann,  darf  und  muss,  lasst  sich  nicht 
unbedingt  und  allgemein  beantworten.  Die  Antwort 
darauf  wird  durch  Alter,  Geschlecht,  Temperament, 


*)  De  venaesectione  cap.  12.  Tom,  XI.  p.  286. 
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RöVperbescba/fenheit  und  Kräfte  des  Kranken,  Art 
und  epidemischen  Charakter  der  Krankheit,  Sitz  der 
örtlichen  Entzündung*  und  andere  zuf  ällig'e  Umstände 
bestimmt.  Einer  der  ausgezeichnetsten  Aerzte  des 
Alterthums,  Aretaus,  bestimmt  bei  der  hartnäcki- 
g^en  Cephalaea  den  ersten  Aderlass  nach  den  Kräf- 
ten des  Kranken : 

fy^vvT€kf^iaiQ6f.i€vov  de  t^v  övvaficv  to  nlrjdog 

acfcciQeeiv  *).  *^ 
den    zweiten,   nach   drei  oder  vier  Tagten  auf  un- 
gefähr ein  Pfund: 

,yTbde7T?y7]d^ogoaov}toTvh]grj  a/mxQw  ttA^Toi^**)." 
und  eine  etwa  noch  nöthige  ..drit^O^, Bhitentziehuug^ 
auf  ein  halbes  Pfund :  j  j 

„eGTO)  de  TrXTjxJ^og  ig  Horvlrjg  zb  fj/mov  ***)." 
Bei  der  Satyriasis  aber  räth  er  zum  Aderlass  bis 
zur  Ohnmacht: 

s^ovöe  yccQ  axaiQOv  vvv  ?.£LTtodviLur]v  ijUTtoteeiv.^^ 
In  der  Peripneumonie  soll  am  linken  und  rechten 
Arm  zug^leich  Blut  gelassen  ^yerden,  aber  nicht  bis 
zur  Ohnmacht: 

yy/Lirj  i^ie%Qi  ?.€t7To&vfiirjg.^^ 
Bei  der  Pleuritis    am  entgeg-eng-esetzten  Arm,    und 
ebenfalls  nichi  bis  zur  Ohnmacht.     Es  geht  daraus 
hervor,  dass  er  kerne  allgemeine  Maassbestimmung 


*)  Aretaei  Opera.    Ed.  Kühn  p.  293, 
**)  Ebendaselbst  p.  294, 
***)  S.  p,  297. 
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gelten  liess,  sondern  sich  theils  nach  der  Art  der 
Krankheit,  theils  nach  den  Kräften  des  Patienten 
richtete.  —  Galen  sagt:  er  erinnere  sich  hei  eini- 
gen Menschen  sechs  Pfund  Blut  ohne  merkliche 
Schwächung  entzogen  zuhaben,  andere  waren  aber 
auch  schon  nach  einem  Aderlasse  von  anderthalb 
Pfund  so  geschwächt  worden ,  dass  sie  gewiss 
durch  den  Verlust  von  zwei  Pfund  tÖdtlich  ge- 
schwächt  worden  wären  *)•  Man  solle  daher  mit 
gi'ossen  Blutentziehiingen  vorsichtig  seyn,  und  wäh- 
rend des  Aderlasses  immer  den  Puls  untersuchen, 
damit  nicht  imvermuthet  statt  einer  Ohnmacht  der 
Tod  eintrete,  \vfe  das  drei  Aerzten  begegnet  sey  **). 
Die  bei  Hippokrates  nach  der  Farbe  bestimmte 


liTQccg  al\uatog,  cog  roy  is  nvQSiby  avxiica  aßeathrjrai  xal 
ixri^efxiav  axolov^ijacci  xdxcoaiy  lijg  ^vya/ueojg'  Iti  lyicoy 
6t  fxCay  y.al  TjULOsicty  ovx  ayfv  jov  ßi)uyv  ri  TiccQKßXd'm 
ijmi  rr}y  ^uyctfxiy  y  ^(p  toy  el  Sjuo  jig  iyjycocfey  y  IßXayjjey 
ay  ia/drcog. 

De  venaesectione  cap.  14.   ed.  Kühn  Tom.  XI. 

p.  294. 
•*)  y.cä  did  Tovro  avxo  ßilxioy  lau  (fvlKTTSöd^eu  rccg  uxhQoag 
ueycjGsigy  ef  ^ri  xig  dydyy.t}  jueyalrj  xelevri,  —  nqoai/Eiv 
/uFyxoi  yaXbJg  e/st  xy  xccO-eiQicyei  xwy  öcfvy^cjy  y  «y«- 
nxo/usyoy  avxMy  exi  Qsoyxog  xov  aifjaxog,  üjOttsq  yccnl  xoly 
alX(oy  dndyxbiv  ^icod-cc  nqdxxsty  xcjy  (fXfßoxo/uov/uaycayy 
OTicog  [xri  noxs  Xcid^rjg  avxoy  dyxl  kEinodvfxiag  4)^dyaJoy 
iQyaadfieyog,  onSQ  olda  xQioXy  iaxQoTg  yi.y6ixEyoy, 

Bbeiidaselhst  cap.  12.  p.  288. 
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Quauütät  des  zu  lassenden  Blutes,  die  Celsus  wie- 
derg'ibt,  hält  er  mit  Recht  für  unzulässig.  Im  Gan- 
zen rätL  er  bei  allen  .Krankheiten  eine  massige 
Quantität  Blut  zu  entziehen,  und  den  Aderlass  lie- 
ber zu  wiederholen,  wenn  nicht  etwa  ein  Aderlass 
bis  zur  Ohnmacht  in  dl cirt  ist : 

neiQag&ac  ö^  ertl  navTcov  nadojv  ajtieivov  rjv 
iul    talg    g^leßoro/Lilaig  fi€T{)Laig    ytvof,Uvaig 
T/jv  xa^oviu€V7]v  eTiatpaiQeaLv  noulödcci,  rtoxe 
jiiev    irtl   (xiag  rjjLieQag^   orav   ovto)   n^arxeiv 
iy%toQfi ,    Ttote    de    xat    xaza  ttjv   vöTeqaiavj 
nXrjv   uTtoxe.   wg  ^inQOöd'EV  UQrjxai,   l^dxQC 
?y€L7T0Öviiiiag  dyeiv  rrjv  xevcoGcv  eT€cx€iQolf.i€v  *). 
Diese  massige  Quantität    möchte  ungefähr  bei 
Menschen  im  männlichen  Alter,  von  ungeschwäch- 
ter  Konstitutidn,  anderthalb  Pfund  betragen,  wenn 
man  die  Vorsicht  in  Anschlag  bringt,    bei  Knaben 
nach  dem  vierzehnten  Jahre,  die  an  Pleuritis,  Pe- 
ripneumonie  oder  Angin  leiden,  das  erste  Mal  ein 
Pfund  Blut  zu  lassen  **).     Im  Ganzen  mö'cLte  die- 
ser allgemeine  Maassstab  zu  liberal  seyn  ;   Ga^en 
,war  aber  in  Betreff  des  Blutlassens  überhaupt   et- 
was liberal,    —    Von  Botallus   lässt  sich  weiter 
nichts   sagen,    als   dass   seiner  Meinung   nach   fast 


♦)  De  venaesecttone  cap.  14  ed.  Kühn  Tom«  XI. 
p.  297. 

♦*)  Ebendaselbst  p.  290.  —  Knaben  unter  14  Jah- 
ren sollen  nicht  zur  Ader  gelassen  werden. 
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nie  zu  viel,  gewö'ImlicL  zu  weiii^  Blut  g'elassen 
wird.  Im  synocliischen  Fieber,  bei  Peripneumouie, 
Pleuritis  oder  Augiu  lässt  er  gern  zwei  bis  dritt- 
Lalb  Pfund  Blut  des  Morgens,  und  vier  bis  sechs 
Stunden  darauf  anderthalb;  bei  starken  Männern 
bisweilen  das  erste  Mal  drei,  und  sechs  bis  acht 
Stunden  später  zwei  Pfund  f).  Ein  Maassstab, 
"wie  ihn  nur  Botall us  g^eben  konnte.  Offenbar 
benutzte  er  die  Erfahrung*,  dass  der  Mensch  viel 
Blut  entbehren  kann,  ohne  zu  sterben,  zur  Em- 
pfehlung so  überreichlicher  Bluteutziehungen  **). 
Das  ist  aber  ein  sehr  falscher  und  gefälirlicher 
Weg*;  denn  bei  Jeder  Krankheits  halber  anzustellen- 
den Veuäsektion  ist  die  Hauptfrag-e  nicht  die:  wie 
^el  Blut  kann  ein  Mensch  verlieren,  ohne  grade 
ledes  Mal  zu  sterben,  sondern  wie  viel  ist,  nach 
der  Konstitution  des  Kranken  und  nach  Beschaffen- 
heit der  Krankheit,  dringend  uoth wendig  zu  ent- 
ziehen. Wenn  sich  Botall  us  daher  im  vierund- 
' zwanzigsten  Kapitel  über  die  Aerzte  lustig-  macht, 
die  beim  Aderlass    gleich    nach  dem  Pulse  fühlen, 


i 


I 


*)  y^Raroergoin  his  (iffectihtts  dum  in  me  est^  et 
ohsequeniem  haheo  aegroiuitt^  non  detraho  ad  JihraSy 
vel  duas  cum  dunidia  mane^  et  non  inclinante  mor- 
ho^  ad  sesqmlihrani  y  quatuor  seocve  horis  post  y  in 
viris  fortihiis  aliqunndo  ad  lihras  tres^  unica  vice^  et 
duas  seoc  vel  octo  horis  post,^^ 
A.  a.  O.  cap.  30. 
**)  S.  cap.  28. 
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und  iiielit  über  acLt  bis  Denn  Unzen  oder  höch- 
stens etwas  mehr  gehen  wollen;  so  verrälh  er 
eine  sehr  tadelnswerthe  Hämatom anie ,  welcher  es 
auf  ein  Pfund  Blut  mehr  oder  ^venig^er  beim  Ader- 
lass  nicht  ankommt.  Es  ist  freilich  wahr ,  es 
kommt  in  der  Regel  nicht  auf  eine  Unze  Blut  mehr 
oder  weniger  an;  aber  die  Hand  an  den  Puls  zu 
legen,  um  die  Wirkung*  des  Aderlasses  auf  den 
Menschen  und  die  Krankheit  darnach  zu  ernaessen, 
ist  nicht  so  thöriclit  als  Botall  meint,  sondern, 
wie  schon  der  grade  nicht  blulscheue  Galen  be- 
merkt, sehr  vernünftig'  und  noth wendig*. 

Gewiss  hat  nun  Galen  darin  vollkommen 
recht,  dass,  so  wie  bei  allen  übrigen  Mitteln,  so 
auch  beim  Aderlass,  die  rechte  Quantität  zu  bestim- 
men, das  Schwierigste  ist,  und  eben  so  möchte 
ihm  darin  beizustimmen  sejn,  dass,  wenn  der  Fall 
nicht  sehr  dringend  ist,  man  besser  thut,  das  zweite 
und  dritte  Mal  Blut  zu  lassen,  als  g'leich  zu  viel 
auf  einmal.  Mchts  desto  wenig  er  thut  es  noth,  ein 
ung-efähres  Quantum  zu  bestimmen,  das  mehrentheils 
heilsam  xuid  doch  nicht  zu  g-ross  ist ,  um  selbst 
bei,  gegen  Blutverlust  sehr  empfindlichen,  Personen 
Schaden  zu  stiften.  Diess  Quantum  möchte ,  nach 
Beschaffenheit  des  Kranken  und  der  Krankheit, 
zwischen  10  imd  18  Unzen  schweben,  so  nämlich, 
dass  man  ,  bei  nicht  sehr  robusten ,  schwach  aus- 
sehenden Individuen  und  nicht  sehr  heftig-en  in- 
flammatorischen   Symptomen,    sich    mit    10  Unzen 
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begnügt,  nnd  nach  der  grösseren  Starke  und  Vpll- 
saftigkeit  des  Individuums  und  der  grösseren  Hef- 
tigkeit der  Krankheit  auf  12,  16  bis  18  Unzen 
steigt.  " —  Sjdenbain  z.  B.  gibt  bei  der  Pleuri- 
tis und  beim  RLeumatismus  10  Unzen  an;  Vieus- 
s  e  u  X ,  einer  der  neuesten  ScLrifisteller  vom  Ader- 
lass,  gibt  dasselbe  Ouantum  an  für  ErwacLsene 
Ton  gewöLnlicber  Konstitution;  bei  schwächlichen 
imd  in  zweifelhaften  Fällen  aber  nur  sieben  bis 
acht  Unzen  oder  auch  nur  vier  *)*  Der  Uebersetzer 
des  Letztern,  Klose,  bemerkt  dabei,  dass  solche 
Bestimmungen  keinen  genauen  Maassstab  liefern 
für  anzustellende  Blutausleerungen ;  aber  dass  sie 
w-ol  dazu  dienen  können,  dem  angehenden  Arzte 
eine  passende  Richtschnur  für  die  gewöhnlichsten 
Fälle  zu  geben.  Mehr  können  "wir  aber,  genau 
genommen,  bei  keinem  Mittel  geben;  Zeit,  Um- 
stände, Individualität,  Art  und  Grad  der  Krankheit 
haben  immer  auf  das  Ouantum  Einfluss.  Der  Ader- 
lass  ist  ein  so  wichtiges ,  entscheidendes  Mittel, 
dass  eine  ungefähre  Bestimmung  des  Quantums, 
was  so  leicht  keinen  Schaden  stiftet  und  für  die 
Mehrzahl  der  Fälle  hinreicht,  unentbehrlich  ist. 
Eine  solche  Bestimmung  möchte  um  so  noth wendi- 
ger seyn,  da  man  keineswegs  immer  so  lange  Blut 
entziehen  soll  und  darf,  bis  die  Symptome,  um  de- 
renwillen   der  Aderlass  angestellt  wird,    sich  ver- 


*;  S.  a.  a,  O.  p.  12  u.  fgde. 
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Heren.  Blan  läuft  leiclit  GefaLr  zu  viel  Blut  zu 
entziehen,  wenn  man  den  vollen  und  harten  Pids 
durch  den  Aderlass  alshald  weich  machen,  oder 
wenn  man  bei  der  Pleuritis  dadurch  gleich  die 
Stiche  und  Schmerzen  beim  Husten  und  Athemho- 
len  bannen  will.  Der  Aderlass  soll  und  kann  nur 
die  Saftmasse,  welche  der  Krankheit,  Stoff  und 
Nahrung-  g-ibt ,  mindern  ;  aber  die  Krankheit  selbst 
unmittelbar  gleichsam  abschneiden,  juguliren,  soll 
und  kann  er  nicht,  denn  selten  beruht  diese  allein 
auf  Ueberschuss  und  Ueberdrang  des  Blutes.  Der 
Aderlass  bis  zur  Ohnmacht  und  Erschöpfung  der 
Kräfte  ist  und  bleibt  immer  ein  zweideutiges,  miss- 
liches Wagestück,  wo  man,  meines  Erachtens,  es 
ganz  unverholen  darauf  ankommen  lä'sst,  ob  maa 
die  Krankheit  allein  oder  das  ganze  Individuum 
mittrifft ,  und  wo  der  Fall  sehr  gut  möglich  ist, 
dass  man  die  Krankheit  gar  nicht  und  nur  das  lu- 
dividuum  entkräftet.  Wenn  man  in  der  wahren, 
ausgebildeten  Hydrophobie,  wo  dem  Menschen  der 
jämmerlichste  Tod  gewiss  ist,  und  von  welcher 
schwerlich  je  einer  erstanden  seyn  mag,  das  zwei- 
deutige Experiment  anstellen  will ,  sey's  darum : 
das  Mittel  ist  da  kaum  so  arg,  als  die  scheussliche 
Krankheit,  und  der  Mensch  stirbt  höchstens  etwas 
früher.  Aber  bei  Hirn  -  und  Lungenentzündungen, 
bei  exanthematischen  Krankheiten  sind  die  enormen 
Aderlässe  theils  entbehrlich,  theils  misslicher  und 
gefährlicher  als    die  Krankheit,   welche  durch  dies 
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lieroisclie  Verfahren   cito  und  tuio  geLeilt  werden 
soll. 

Wo  man  also  den  Aderlass  indicirt  findet  und 
der  Mensch  im  mittleren ,  kräftigten  Alter  steht, 
von  übrig-ens  g-esunder  und  ung^eschwächter  Konsti- 
tution ist,  muss  und  kann  man  in  der  Regel  drei 
bis  vier  Tassen  Blut,  die  Tasse  zu  drei  Unzen  ge- 
rechnet, entziehen.  Bei  Pleuritis  und  besonders  bei 
sthenischer  Peripneumonie  ist  weg'en  der  Empfind- 
lichkeit und  Wichtigkeit  des  leidenden  Organs  ein 
reichlicher  Aderlass  gleich  anfangs  der  Krankheit 
am  nothwendigsten  und  imentb ehrlichsten,  und  wenn 
die  Symptome  sehr  bedeutend  sind,  wenn  der  Athem 
sehr  beklemmt,  der  Husten  sehr  schmerzhaft,  der 
Auswurf  sehr  blutig  ist,  so  kann  man  bei  entspre- 
chender Konstitution,  das  erste  Mal  dreist  bis  acht- 
zehn Unzen  Blut  entziehen,  und  braucht  wegen 
eintretender  Ohnmacht  nicht  besorgt  zu  seyn.  Eine 
kraftige  Ableitung  von  den  blutüberfüllten,  entzün- 
deten Lungen  ist  hier  nicht  allein  sehr  wohlthätig, 
sondern  nnentb ehrlich.  Selbst  wenn  der  Älensch, 
trotz  kräftiger  Blutentziehung ,  unterliegen  isoUte, 
so  haben  wir  das  unsrige  gethan,  und  gehandelt, 
wie  es  die  gediegenste  Erfahrung  aller  Zeit  er- 
heischt. Es  lasse  sich  kein  vernünftiger  Arzt  irre 
machen,  durch  die  homöopathischen  Wunderheilun- 
gen gefährlicher  Lungenentzündungen  ohne  Vena- 
sektion.  Dreist  mag  man  behaux)ten,  dass  es  ent- 
weder kerne  bedeutende  Lungenentzündung    gewfe- 
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sen,  die  so  g-Iücklich  oLne  Aderlass  geheilt  worden, 
oder  dass  die  Natur,  worauf  wir  uns  aber  Lier 
nicht  so  leicht  und  leichtsining"  verlassen  sollen, 
sich  selbst  g^eholfen.  Entschiedene ,  starkausge- 
präg^te  Fälle  von  Pleuritis  und  Peripneumonie  wer- 
den ohne  Aderlass  schlecht  oder  g-ar  nicht  g^eheiltj^ 
d^r  Älensch  stirbt  entweder  schleichend  an  den 
Nachwehen,  an  Schwindsucht,  oder  unmittelbar  an 
Gangrän  der  Lung-en,  am  Lungenschlage. 

Massiger  in  der  Quantität  des  zu  entziehenden 
Blutes  kann  man  gewöhnlich  bei  Entzündungen  der 
ünterleibsorgane  seyn,  weil  diese  selten  so  rein 
sthenisch  sind,  und  das  begleitende  Fieber  leicht 
in  den  nervösen  Charakter  überschlagt.  Vorsichtig 
und  sparsam  sey  man  mit  dem  Quantum  bei  sol- 
chen Entzündungen,  deren  Diagnose  undeutlich  und 
problematisch  ist;  vorsichtig  nnd  sparsam  bei  Per- 
sonen, die  durch  eine  ausschweifende  Lebensweise, 
durch  Rummer,  Gram,  schlechte  Nahrung  geistig 
und  körperlich  geschwächt  sind.  Sparsam  sey  man 
da,  wo  man  nur  eine  palliative  Erleichterung  be- 
zweckt imd  verschaffen  kann ;  so  z.  B.  bei  anhal- 
tenden ,  erstickenden  Brustbeklemmungen ,  beim 
Asthma  cojivulsivum  oder  bei  der  Brustwasser- 
sucht. Maass  und  Ziel  halte  man  bei  alten  Trin- 
kern, bei  Leuten,  die  durch  anhaltende  geistige  Ar- 
beit überhaupt  in  einen  reizbaren,  schwächlichen 
Zustand  versetzt  sind^  und  selten  einen  ganz  freien 
und  gesunden  Unterleib  haben.  Solche  Individuen 
Simon,   Vampirismus,  14 
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können  sogar  von  hartnäckigen  und  heftigen  Ent- 
zündungen wichtiger  Organe  befallen  werden,  ohne 
deswegen  reichliche  Bhitentziehungen  zu  vertragen. 
Sparsam  sej  man  bei  Rindern,  wo  man  den  Ader- 
lass  gewiss  gross tentheils  besser  zu  umgehen  sucht, 
und  hüte  sich  wenigstens  aus  einzelnen  Fallen  zu 
dreist  allgemeine  Regeln  zu  abstrahiren.  Auch 
alten  Leuten  darf  nicht  zu  viel  Blut  auf  einmal 
entzogen  werden,  wenn  sie  nicht  sehr  kraftig  und 
plethorisch  sind,  und  eine  reizende,  nahrhafte  Diät, 
bei  mangelnder  Beschäftigung  führen.  Wenn  Pe- 
ter Frank  in  seiner  Epitome  von  einem  achtzig- 
jährigen Manne  spricht,  den  er  durch  neun  Ader- 
lässe von  einer  schweren  Peripneumonie  geheilt 
habe,  so  hat  der  Meister  es  gelhan,  und  aus  die- 
sem isolirten  Falle  Kiesst  weder  die  Vorschrift, 
noch  die  Kegel,  jedem  achtzigjährigen  Manne,  der 
an  Lungenentzündung  leidet,  neun  Mal  Bhit  ab- 
zuzapfen. Man  möchte  nicht  immer  so  glücklich 
wie  PeterFrank  seyn ;  denn  auch  das  Glück 
spielt  bei  solchen  aussergewÖhnlichen  Kuren  eine 
wichtige  Rolle,  und  nicht  Alles  in  der  Kunst  ist 
gut  gethan,  was  glücklieh  endet.  Woher  kommt 
es  doch,  dass  man  so  häufig  das  besondere  Lob 
hört?  der  und  der  ist  ein  glücklicher  Arzt.  Wol 
nur  daher,  dass  ein  mehr  als  dunkles  Bewusst- 
sejn  in  unj^  und  den  Laien  spricht :  nicht  Klugheit, 
nicht  Geschick,    nicht  Meisterschaft   in    der  Kiuist, 
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sondern   das  Glück   entscLeidet  oft  über  scLIechten 
niid  g'uteu  Ausgang", 

Zu  bemerken  ist  aucL  noch  in  BetrefF  der 
Quantität  des  Aderlasses,  dass  die  rein  stbeni- 
schen  Entzündungen  meLr  in  der  kalten  als  war- 
men Jahreszeit  vorkommen,  imd  dass  der  Aderlass 
besser  im  Winter  als  im  Sommer  vertragen  wird# 
Die  Widersprüche  der  Aerzte  über  Nutzen  und 
Schaden,  Nothvrendigkeit  und  Nichtnothweudigkeit, 
und  das  rechte  Maass  des  Aderlasses,  beruhen  zum 
Theil  mit  auf  solchen  Witter ungs Verhältnissen  und 
Verschiedenheiten  der  Jahreszeit ,  auf  klimatischen, 
epidemischen  und  endemischen  Einflüssen.  Je  nach- 
dem ein  Land  oder  eine  Stadt  höher  über  dem 
Meeresniveau,  luftiger  und  trockner,  oder  tiefer  und 
feuchter  liegt ,  je  nachdem  muss  auch  die  Noth- 
wendigkeit  und  Quantität  der  Blutentziehungen  ver- 
schieden sejn.  Die  BeschafFenheit  der  Menschen 
und  der  Krankheiten  wird  dadurch  anders  modifi- 
cirt,  und  nicht  selten  dadurch  an  einem  Orte  schäd- 
lich, was  fi^ich  an  dem  andern  nützlich  erweist« 


Von  der  Wieclerliolimg  des  Aderlasses. 

Les  sytnptomes  de  V epuisement  avec 
reaction  mit ete  souventy  je  crois^  pris  pour 
ceux  de  Vinßamtnationy^ou  tonte  autre  maladie 

14* 
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de  la  tcte  oti  du  coeur.  Dans  cetie  tdee  on 
a  freqiieinment  recom*s  d  des  nouvelles  saig" 
flies;  cetie  prafique  est  aittant  plus  propre  ä 
en  imposer  ä  ceujc  qui  manquent  d'experiencey 
que  totvs  les  symptomes  paraissent  souvent  plei" 
nement  ameliores.  Tai  reste  quelque  temps 
Sans  pouvoir  comprendre  la  natiire  de  ce  faxt. 
J^etais  cojivaincu  moi-inejne^  que  dans  cet'tains 
eas  les  syfnptomes  etaient  hien  ceujc  de  la  perte 
du  sang  ^  et  il  ne  ine  paraissait  pas  moins 
certain^  que  les  memes  symptomes  cedaient  ä 
la  saignee  !  Enfin^  je  decouvris  par  une  oh" 
servaiion  scrupideuse  ^  que  les  symptofnes  qui 
cedaient  etaient  ceujc  de  la  reactiouy  et 
que  le  soidagement  n^etait  autre  cJiose  ^  que 
la  nature  de  la  syncopie  ^  que  le  sotäagement 
durait  atissi  long  -  tems  ^  que  Vetat  de  defail' 
lance  ^  viais  cessait  des^  que  cet  etat  faisait 
place  au  retour  et  ä  la  reaction  des  forces 
vitales. 

Marschall  Hall.  Gazette  de  sante  3Iars 

1827.  N.  IX  *). 

Eine  inlialtscliwere,  wolziiTbeLerzig^eiide  Stelle! 

die^  Dacli  ilirer  yollen  WicLtigkeit  g'ewürdig't ,  den 

g^ewissenhaften^  denkenden  Praktiker  von  manchem 
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*)  S.  Widnmanns  Uefoersetzimg^  der  Ang'eli- 
schen  Schrift  vom  Misishrauch  des  Aderlasses  p.  36 
u.  fg'de. 
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dritten,  vierten,  fünften  Aderlass  ii.  s.  w.  abschrecken 
wird.  Riolan,  Wil]isius,  GuyPatin,  Bo- 
tall u  s  und  alle  die  Hamatomanen  des  seclizeLnten 
nnd  siebzehnten  Jahrhunderts  haben  mit  der  Wie- 
derholung des  Aderlasses  kaum  solchen  Frevel  g-e- 
trieben^  vrie  die  Rontrastimulisten ,  Encephalitiker 
und  Gastroenteritiker  dei^neunzehnten,  mit  der  End- 
losigkeit der  Aderlässe  und  der  Bliitegelei.  Die 
Frage  daher,  wo,  w^ann  und  w^ie  oft  der  Aderlass, 
namentlich  in  akuten,  entzündlichen  Krankheiten, 
zu  wiederholen  ist,  und  ob  es  in  der  That  so  häufig 
Indikation  gibt  zu  drei  - ,  vier  -  und  mehrmaligen, 
geschweige  zu  zwanzig,  dreissig  und  vierzig  Ader- 
lässen, —  diese  Frage  ist  gewiss  äusserst  wichtig, 
und  kann  nicht  umsichtig  und  gewissenhaft  genug 
beantwortet  werden. 

Die  Lehren  und  Beispiele  einiger  der  angese- 
hensten Aerzte  alter  und  neuer  Zeit  mögen  als 
Einleitimg  und  Grundlage  zu  einer  möglichst  genü- 
genden Antwort  darauf  dienen.  Nicht  in  den  hii>- 
pokratischen  Schriften,  nicht  beim  Celsus,  der 
uns  gewissermassen  die  gediegensten  praktischen 
Grundsätze  des  Alterthums  erhalten  hat^  nicht  beim 
Ar  et  aus,  nicht  beim  Alles  umfassenden  Galen 
finden  wir  Anleitung  und  Vorschrift  zu  der  über- 
mässigen Blutverschwendung,  welche  unsere  Zeit 
gesehen  hat.  In  den  echten  und  unechten  Schrif- 
ten des  Hipi>okrates  ist  hauptsächlich  nur  von 
einem  kräftigen  Aderlasse  die  Rede.     BeimCel- 
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sus  wird  g'eratlien,  den  Aderlass  auf  zwei  Tage 
zu  vertlieilen,  um  die  Kräfte  des  Kranken  zu  scho- 
nen, und  denselben  RatL  gibt  Galen.  Die  zwöi- 
und  dreimalige  Wiederlioliing  des  Aderlasses  findet 
nach  Letzterem  aber  nur  statt,  wenn  man  das  erste 
Mal  wegen  der  Konstitution  luid  <ler  Kräfte  des 
Patienten  nicht  sehr  reichlich  Blut  entziehen  durfte  *). 
Im  siebzehnten  Kaj>itel  seiner  mehrerwähnten  Ab- 
handlung erzählt  er,  wie  er  wegen  einer  heftigen 
Augenentzündung  bei  einem  vollblütigen  jungen 
Manne  zuerst  drei  Pfund  Blut  entzogen  und  vier 
Stmiden  darauf  noch  ein  Pfund;  es  drohete  aber 
dem  Kranken  völlige  Erblindung.  C  e  1  s  u  s ,  der 
den  zweiten  und  dritten  Tag  der  Krankheit  am 
geeignetsten  für  den  Aderlass  hielt,  und  nur  unter 
besondern  Umständen  am  ersten  Tage  dazu  schrei- 
ten liess,  erklärt  die  Blutentziehung  nach  dem  vier*» 
ten  Tage  für  unnütz  und  schädlich.  Aus  dieser 
Erklärung  geht  die  Verwerfung  des  zu  oft  wieder- 
holten Aderlassens  von  selbst  hervor;  denn  man 
kommt  bei  dem  Grundsalz,  dass  nach  dem  vierten 
Tage  der  Krankheit  kein  Blut  mehr  zu  lassen  ist, 
—  er  sey  nun  falsch  oder  nicht  —  schwerlich  zu 
vier^  fünf  und  mehr  Aderlässen.  —  Aretaus  spricht 
bei  der  Pleuritis  nur  von  zweimaL'gen  Aderlässen, 
wobei  noch  bemerkt  wird,  dass  die  erste  Blutent- 
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*)  ^^h  die  oben  angeführten  Stellen  aus  seiner 
Abhandlung  de  venaesectimte. 
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Ziehung^  niclit  bis  zur  OLiimaclit  g^etriebeii  werden 
soll  *).  —  Botallus,  der  ohne  Zweifel  selir  blut- 
dürstig" war,  entzog-  zwar  oft  auf  einmal  sehr  viel 
Blut;  aber  von  fünf-  und  zehnmaliger  Wiederho- 
lung* des  Aderlasses  ist  doch  nicht  so  häufig-  die 
Rede.  Sein  noch  blutdürstigerer  Bruder  entzog 
seiner  eig-nen  Tochter  indess  innerhalb  drei  Tag-e 
viermal  Blut,  im  Ganzen  sechs  Pfund,  weg'en  eines 
pestartigen  Fiebers  ,  und  er  machte  sich ,  als  sie 
z^vei  Stunden  nach  dem  letzten  Aderlass  in  tiefe 
Ohnmacht  sank,  nur  den  Vorwurf,  dass  er  ihr 
nicht  schnell  genüge  etwas  Stärkendes  g^eg^eben. 

Sjdenham,  welcher  der  antiphlog-istischen 
Methode  ziemlich  allgemein  und  mit  Vorliebe  hul- 
digte, liess  bei  der  Pleuritis  gewöhnlich  aufs  Höchste 
nur  viermal  Blut,  wobei  die  Quantität  doch  im 
Ganzen  nicht  über  vierzig'  Unzen  betrug*: 

y^Et  qiiamquam  in  curandis  morhis  inlegrxnn 
mihi  esse  volo  y  ut  plus  tninusve  sanguinis  pro 
rei  ratione  demendum  praecipiapty  raro  tarnen 
ohservavi  plenresin  confinnatam  in  adullis  ?ni- 
nori  quam  40  circiter  unciarum  sanguinis  im" 
pensa  sanatam:  licet  in  pueris  seinel  tantunt 
aut  bis  secuisse  venanty  ut  plurimum  suffece- 
rit**)."  — 

River! u^   liess   in   derselben  Krankheit    ge- 


*)  S.  Dessen  Opera  ed.  Kühn  p.  232  u.  fgde. 
**)  Dessen  Opera  omnia  ed.  Kü/m  p.  232  u.  233. 


4 


216 

WÖLnlich  mir  zwei-  bis  dreimal  zur  Ader,  mid 
fand  mir  einmal  nottwendig*,  siebenmal  Blut  zu 
entziehen,  —  Triller  will  mit  drei,  LöcLstens 
vier  Aderlässen  die  stärksten  Entzündung-en  be- 
zwungen Laben.  —  Boerliaaye  und  ran 
Swieten  *)  Hessen  den  Aderlass  nicht  ohne  drin- 
gende Indikation  wiederholen.  Der  berühmte  fis- 
sot**)  hat  nur  selten  und  ausnahmsweise  nöthig 
g-efunden,  den  vierten  Aderlass  zu  überschreiten, 
und  auch  dieser  soll  entbehrlich  seyn,  wenn  man 
die  anderen  Hiilfsmittel  der  Riiiist  anzuwenden 
versteht.  —  Borsieri  **'^)  ^  der  offenbar  nicht  so 
ganz  sparsam  mit  dem  Bhite  der  Pleuritischen  und 
Peripneumonischen  umging-,  entzog*  trotzdem  nur  in 
heftigen  und  hartnäckigen  Entzniidung-en  60  —  80 
Unzen  Bhit.  —  W  i  d  n  m  a  n  n  f)  in  München 
versichert  in  einer  Söjährig-en  Praxis  nur  ein  ein- 
ziges Mal  in  einer  Pneumonie  viermal  zur  Ader 
g'elassen  zu  haben,  ohne  deswegen  unglücklich  in 
deren  Behandlung  gewesen  zu  seyn.  —  Schmidt- 
mann in  seiner  Siwima  Ohs er valio7imni-j:)  spricht 
nur  bei  den  heftigsten  Lungenenlzündimgen  von 
drei  -  und   mehrmaligen   Aderlässen,    hat  aber  bei 
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♦)  S.  Comment.  ad  Boerli,  §.  154.  2. 
**)  Avis  au  peuple  §.  50. 
***)  De  pleurkide  et  Pempneumonia.    Cap. 

t)  A.  a.  O.  p.  22. 
tt)  Vol.  I.  p.  27  u.  fgde. 
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einer  sonst  den  Umständen  angemessenen  Behand- 
lung'  selten  den  dritten  und  yierten  Aderlass  nöthig 
gefunden. 

Aus  den  angeführten  Maassverliältnissen  des 
Aderlasses  bei  eLrenwerllien  Praktikern  sclieint 
doch  so  viel  hervorzugehen,  dass  drei,  höchstens 
vier  Aderlässe  das  Maximum  sind,  was  heftige 
Entzündungen,  namentlich  der  Lungen,  als  die  häu- 
figsten und  gefährlichsten,  nothig  machen,  und  dass 
nur  selten  Indikation  vorhanden  ist,  den  vierten 
Aderlass  zu  überschreiten.  Wie  verderblich  daher 
im  Allgemeinen  eine  Praxis  sejn  muss^  die  ohne 
dringende  Indikation  sechs-,  acht-,  zehn-  und 
mehr  Mal  Bhit  abzapfen  lasst,  und  z.  B.  in  ge- 
wöhnlichen Krankheitsfällen .  bei  einer  ^y  Pleuritis 
cosfalis  rJieiimatica^^  efc*  und  einem  durch  anhal- 
tende Geistesarbeit  vf  enigstens  nicht  gestärkten  Men- 
schen ,  in  Zeit  von  sechs  Tagen  neun  Aderlässe 
anordnet,  die  den  armen  Kranken  um  wenigstens 
acht  Pfund  Medizinalgewicht  Blut  bringen,  —  wie 
verderblich  und  unheilbringend  eine  solche  Praxis 
werden  muss  und  schon  geworden  ist,  brauch  ich 
wol  nicht  zu  erinnewi.  Vor  solchen  gewaltsamen, 
mehr  als  tollkühnen  Eingriffen  in  den  menschlichen 
Organismus  sollten  die  Fortschritte  in  der  Physio- 
logie und  Pathologie,  worauf  die  neueste  Zeit  so 
stolz  ist,  und  die  tiefere  Einsicht  in  die  ünbegreif- 
lichkeit  de§  gesunden  und  kranken  Lebens  bilUger- 
weise  warnen, 

14  )k 
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Aber,  um  zum  Praktiscbeu  zu  g-elang-en,  wor- 
aus wird  die  Indikation  und  Kontraindikation  in 
Betreff  des  zu  wiederholenden  Aderlasses  am  be- 
sten und  sichersten  entlehnt  ?  Wo  und  wann  sind 
wirklich  drei-  bis  v  i  e  r  malig'e  Aderlässe  nicht 
alieiu  nützlich ,  sondern  dringend  lioth wendige  und 
unerla'sslich  ?  Das  mit  einiger  verlassbarer  Gewiss- 
heit zu  bestimmen,  ist  eine  schwere,  sch^^^^ere  Auf- 
gabe. Nur  zu  bekannt  ist  es ,  wie  trüglich  die 
meisten  Symptome  sind,  welche  für  die  Wieder- 
holung des  Aderlasses  sprechen  sollen,  die  Beschaf- 
fenheit des^  Pulses,  das  Schmerzgefühl,  das  Ausse- 
hen des  Blutes,  der  Rraftezustand  des  Kranken, 
der  epidemische  und  endemische  Charakter  der 
Krankheit.  Die  vorhandene  Mehrzahl  der  Symptome 
und  Umstände  kann  für  die  Wiederholung  des  Ader- 
lasses sprechen  und  dafür  gedeutet  werden,  und  sie 
trotzdem  theils  unnütz,  theils  unnÖthig  seyn.  Bei 
den  Gründen  für  oder  gegen  die  Wiederholung  des 
Aderlasses  wird  man  daher  meines  Erachtens  haupt- 
sächlich Folgendes  erwägen  müssen. 

Vor  allen  Dingen  nun  hat  man  den  Aderlass 
nicht  als  das  Zaubermittel  zu  betrachten,  dessen 
An-wendmig  allein  und  w^ie  mit  einem  Schlage  der 
Heftigkeit  des  synochischen  Fiebers  oder  der  sy- 
nochischen  Entzündung  bestimmte  Grenzen  vorschrei- 
ben soll  und  kann.  Selten  begegnet  der  Aderlass 
im  Ganzen  dem  unmittelbaren  Grunde  des  Erkran- 
kens ;  in  der  Regel  vermag  er  nur  den  Tumult  zu 
beschwichtigen.  Ja,  was  eben  so  sehr  und  viel- 
leicht noch  mehr  zu  beherzigen  ist;  er  soll  nichts 
thun  als  die  Gewalt  des  Fiebers  dämpfen^  die  stür- 
mische Aufregung  im  Blutgefässsystem  massigen, 
nicht  aber  sie  gewaltsam  unterdrücken,  juguliren; 
denn  leicht  leidet  bei  dieser  gewaltthätigen,  zu  weit 
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g-etri ebenen  Unterdrückung'  oder  Absctneidung*  der 
Krankheit  der  Org-anismns  mit.  Das  ist  eine  falsche 
lind  höchst  g-efahrliche  Ansicht,  welche  meint,  der 
Aderlass  oder  irg-end  ein  Mittel  der  Kunst,  heile 
die  Krankheit.  Nur  der  Org^anismus ,  nur  seine 
dynamisch-materielle  Thatig^keit,  nur  sein  lebendig'er 
Chemismus  heilt  Krankheiten,  Die  Mittel  sind  eben 
nur  Mittel;  sie  unterstützen,  richtig*  und  ang^emessen 
gewählt,  nur  dieses  Heilbestreben.  Ferner  ist  zu 
bedenken,  dass  jede  Differenz,  die  einmal  im  orga- 
nischen Leben  g-esetzt  ist,  es  sey  durch  innere  oder 
äussere  Momente,  eine  gewisse  Zeit  zur  Ausglei- 
chung nöthig  hat,  dass  jede  Krankheit  gewisse  Sta- 
dien durchlaufen  muss.  Wie  wichtig  die  Berück- 
sichtigung dieser  beiden  Punkte  in  Bezug  auf  die 
Wiederholung  des  Aderlassens  ist,  w^ird  bald  ein- 
leuchten ;  denn  das  ist  grade  die  Klippe,  w^oran  so 
manche ,  selbst  bessere ,  Praktiker  scheitern ,  dass 
sie  zu  wenig  die  Symptome  in  Anschlag  bringen, 
ohne  welche  die  Krankheit  gar  nicht  Krankheit 
w^äre,  dass  sie  die  inflammatorischen  Symptome  Yon 
Pleuritis  und  Peripneumonie,  den  harten  Puls,  die 
Stiche  und  Schmerzen  beim  Athmen  und  Husten, 
die  Stria  sang'umea  im  Auswurf,  ohne  welche 
Pleuritis  und  Peripneumonie  aber  gar  nicht  Torhan- 
den  wären,  und  die  sich  nur  allmälig  wieder  ver- 
lieren können^  bald  in  drei,  bald  in  sieben  Tagen 
oder  noch  später,  je  nach  dem  Grade  der  Krankheit 
und  der  Korperbeschafi^enheit  des  Kranken,  —  dass 
sie  diese  zur  Krankheit  gehörigen  Symptome  un- 
mittelbar, gleich  bis  zur  ünscheinbarkeit  gemildert 
oder  ganz  beseitigt  haben  wollen.  Seyd  Ihr  etwa 
im  Stande,  beim  gastrischen  Fieber  die  belegte 
Zunge,  den  Mangel  an  Appetit^  den  bitteren,  schlecht 
ten  Geschmack   alsogleich   durch  Sabniak,    Brech- 
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und  Piirg^irmittel  wegzuscliafFeii ,  wollt  ILr  breclieii 
und  pnrg'iren  lassen ,  bis  die  Zunge  rein  wird  ? 
Meint  Ihr,  dass  Encli  das  in  drei  Tagten  geling;eu 
wird ,  wenn  die  Scheidung  der  Krankheit  erst  iu 
sieben  oder  vierzehn  Tagen  möglich  ist?  Schwer- 
lich. Eben  so  wenig  seyd  Ihr  im  Stande,  durch 
gehäufte  Aderlässe  in  48  Stunden  die  i)leuriti scheu 
und  peripneumonischen  Symptome  wegzuzaubern; 
aber  durch  diese  unsinnige  Blutvei^iwendung  die 
natürliche  Krise  der  Krankheit  hemmen,  stören  und 
ganz  vereiteln  ,  den  Kranken  aber  für  «eine  ganze 
übrige  Lebenszeit  in  eine  unheilbare  Schwache 
stürzen,  oder  auch  unmittelbar  tÖdten,  —  das  wag 
Euch  ^vol  damit  gelingen ! 

Wenn  man  daher  in  heftigen  synochischen 
Fiebern  bei  robusten,  plethorischen  Individuen  12,  16 
bis  18  Unzen  Blut  am  ersten  oder  zweiten  Tage  der 
Krankheit  entzogen  hat,  und  die  dadurch  anfänglich 
gemilderten  Symptome  trotzdem  bald,  gewöhnlich 
bei  der  nächsten  Fieberexacerbation,  wieder  heftiger 
auftreten,  so  schreite  man  nicht  gleich  zum  zweiten 
Aderlass  ,  sondern  suche  ihn  so  lange  als  möglich 
durch  innerlich  und  äusserlich  kühlende  Blittel  zu 
umgehen ,  und  ihn ,  wenn  edeln  Organen  durch 
Kongestion  oder  präsumtive  Entzündung  Gefahr  droht, 
durch  örtliche  Bhitentziehung  zu  ersetzen.  Hat  man 
aber  einen  sehr  plethorischen ,  blutreichen  und  ro- 
busten Kränken  vor  sich,  bleibt  der  Puls  auch  wäh- 
rend der  Remission  des  Fiebers  sehr  hart  und  voll, 
erneuern  sich  die  Symptome  von  Schlafsucht  und 
Delirien,  von  Opj>ression  der  Brust  und  beschwer- 
licher,'  mühsamer  Resj)iraffon  in  einem  bedeutenden 
und  bedenklichen  Grade,  bleibt  die  Haut  fortwährend 
sehr  gespannt  und  trocken,  so  schreite  man  nach 
12  bis  24  Stunden  zum  zweiten  Aderlass.     Wach- 
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Öieil  bat  man  unter  solchen  Umständen  so  leicLt 
nicht  davon  zu  erwarten ,  und  die  gefährliclien 
Syjnptome  von  heftigem  Blutandrang  nach  Gehirn 
und  Brust  erfordern  dringend  eine  Ableitung,  selbst 
auf  die  Gefahr,  die  Lebenskräfte  des  Kranken  da- 
durch temporair  zu  schwächen.  Besser  ist  es  auf 
jeden  Fall,  den  Aderlass  so  bald  als  möglich,  d.  h« 
wenigstens  in  den  ersten  24  Stunden  zu  wieder- 
holen, weil  er  einmal  nur  wohlthätig  wirken  kann, 
so  lange  der  rein  sthenische  Charakter  des  Fiebers 
anhält,  und  weil  wir  den  schlimmen  Folgen  der 
immässigen  Kongestion  nach  wichtigen  Organen  vor- 
zubeugen haben.  Wenn  die  bedenkliche  Heftigkeit 
des  sthenischeii  Fiebers  nach  zweimaligem  Aderlass 
innerhalb  drei  Tage  nicht  nachlässt,  so  ist  die 
Prognose  iiberhaux)t  schlimm  zu  stellen,  und  die  Fort- 
setzung der  eingreifenden  antiphlogistischen  Methode^ 
besonders  des  Aderlasses,  wird  misslich  und  gefähr- 
lich. Der  Kranke  verliert  da  oft  sein  Blut  ohne 
Noth  und  ohne  Nutzen.  Die  Vorschrift  der  alten 
Aerzte,  nach  dem  vierten  Tage  kein  Blut  mehr  zu 
lassen,  ist  wol  zu  beachten  ,  wenn  man  ihre  theo- 
retischen Gründe  auch  nicht  zu  unterschreiben  ge- 
neigt seyn  sollte. 

Aehnliche  Rücksichten  sind  bei  der  Behandlung 
der  örtlichen  Entzündungen  zu  beobachten;  denn 
hier  grade  hat  man  sich  von  jeher  die  schlimmsten 
Uebertreibungen  zu  Schuld  kommen  lassen ,  und 
das  Blut  oft  nicht  anders  als  wia  unreines  Wasser 
behandelt.  Namentlich  aber  sind  die  Entzündungen 
des  Brustfells  und  der  Lungen  die  häufigste  Veran- 
lassung zu  ungemessener  Blutverschwendung  gewe-? 
sen,  luid  der  gesunde  Menschenverstand  erschrickt, 
wenn  er  vernimmt,  dass  Aerzte  sich  auf  die  Hei- 
lung einer  Lungenentzündung  mittelst  45  Aderlässe, 
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die  nach  zwei  Monaten  in  Bnisfwassersiicht  endet, 
etwas  zu  gut  tliun,  und  er  muss  schier  Terzweifeln 
am  Heil  der  Kunst  und  der  Kranken,  wenn  eine 
rheumatische  Pleuritis  zu  neun  Aderlassen  inner* 
halb  sechs  Tag^e  Indikation  gibt.  Es  wird  daher 
g-ewiss  nicht  überflüssig«  sejn,  die  Indikationen  zu 
Wiederholung"  des  Aderlasses  bei  den  örtlichen  Ent- 
zündung'en  und  hauptsächlich  bfei  den  ebengenannten 
genau  und  gründlich  zu  erwägen;  denn  selbst  der 
nicht  immer  unmittelbar  tö'dtliche  Verlauf  solcher 
Heilungen  mittelst  10  bis  45  Aderlässe  macht  diese 
Erwägung«  schon  dringend  nothwendig ,  da  man 
kaum  weiss,  was  der  überlebende  Mensch  eigent- 
lich überstanden,  ob  die  Gefahr  der  Lungenentzün- 
dung, oder  die  gefährlichere  Blutgier  der  Aerzte. 

Ohne  Zweifel  ist  jede  echte  Pleuritis  und  jede 
fclite  Peripneumonie  ein  Leiden,  das  wegen  der 
Beschafi^enheit  und  wichtigen  Funktion  des  betref- 
fenden Organs  unsere  grösste  Aufmerksamkeit  und 
unsere  besonnenste  Thätigkeit  erfordert.  Je  nach 
der  Konstitution  des  Patienten  mid  ivach  dem 
Grade  der  Krankheit,  ist  die  erste,  wichtigste  und 
unentbehrlichste  Kunsthülfe,  w^enn  man  kein  alber- 
ner Homöopath  ist ,  eine  Venäsektion  am  Arm« 
Nur  diese  vermag  den  bedrängten  und  entzündeten 
Lungen  wahre  und  dauernde  Erleichterung  zu  ver- 
schaffen, imd  ich  wüsste  kein  anderes  derivirendes 
oder  revulsirendes  Mittel,  das  sich  so  wohlthätig 
erwiese,  als  der  Aderlass.  Heilung  echter  Pleuritis 
tmd  Lungenentzündung  mittelst  grosser  Gaben  von 
Tart,  einet iciis^  ist  theils  eine  Glückskur,  theils, 
weil  der  Magen  und  Darmkanal  oft  hart  dabei  an- 
gegriffen wird,  nur  dann  die  Sache  des  rationellen 
Arztes,  wenn  er  wegen  der  überaus  schwächlichen 
Rörperbeschaffenheit  des  Kranken,  oder  wegen  eben 
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üb  erst  andener  Krankheiten  anderer  Art ,  oder  ancL 
weg'en  des  besondern  epidemischen  und  endemisclien 
Charakters  der  Lungenentzündung'  und  des  beglei- 
tenden Fiebers,  jede  Bhilentziehung"  meiden  zu  müs- 
sen glaubt.  Sonst  hat  hier  eine  Jahrtausend  alte 
Erfahrung"  über  die  Unentbehrlichkeit  des  Aderlasses 
und  über  dessen  Nutzen  zur  Genüg*e  entschieden. 
Der  dumpfe  Schmerz  in  der  Brust,  die  Stiche  und 
Schiperzen  beim  tiefern  Athemholen  und  beim  Husten, 
der  blutg-efärbte  Auswurf,  alle  diese,  theils  quälen- 
den ,  theils  gefährlichen ,  Symptome  mildern  und 
verlieren  sich  manchmal  ganz  nach  dem  Aderlass. 
Aber  sie  kehren  auch  in  gering-erem  und  stärkerem 
Grade  wieder,  und  dann  ist  die  Indikation  zum 
zweiten  Aderlass  schon  bedingter  und  nicht  so  leicht 
tind  obenhin  zu  befriedigen.  Wir  müssen  dann 
schon  den  glänzen  Habitus  des  Kranken ,  seinen 
Rräftezustand  vor  der  Rrankeit,  seine  g^rossere  oder 
g'eringere  Anlage  zu  Lungenleiden  überhaupt  in 
Anschlag'  bringen,  den  Charakter  des  beg'leitenden 
Fiebers  und  die  Umstände,  unter  welchen  die  drin* 
genden  Symptome  wiederkehren^  erw  äg-en.  Ist  der 
erste  Aderlass  reichlich  g^ewesen,  d.  h.  zwischen  12 
bis  18  Unzen,  und  kehren  trotzdem  nach  8  bis  12 
Stunden  die  Symptome  von  Blutbedrängung-  der 
Lungen  in  einem  heftigen  Grade  wieder,  können 
die  Kranken  nicht  ohne  die  heftigsten  Schmerzen 
husten,  oder,  auch  vor  Baitüberfüliung-  der  Lungen 
g^ar  nicht  zum  Husten  kommen,  werden  die  spuia 
wieder  blutiger  gefärbt;  dann  ist  ein  abermalig^er 
Aderlass  bei  kräftigem  Habitus  des  Kranken  ,  ent- 
schieden sthenischem  Charakter  des  Fiebers  ,  und 
besonders,  wenn  starke  Erkältung  die  Hauptursache 
der  Lungenentzündung'  ist,  nicht  zu  fürchten.  Keh- 
ren die  Aderlass  heischenden  Symptome  nur  mit  der 
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Exacerbation  des  Fiebers  wieder,  dann  Iiäng-t  es 
von  der  Dauer  der  letzteren  ab,  ob  wir  den  allge- 
meinen Aderlass  zu  -wiederholen  Laben,  oder  ob 
wir  uns  mit  örtlicher  Blutentziebung'  begnügten  kön- 
nen. Wir  haben  uns  wenigstens  in  diesem  Falle 
mit  dem  zweiten  und  dritten  Aderlass  nicht  zu 
übereilen,  xmd  so  yiel  ich  aus  Erfahrung^  abstrahirt 
Labe,  kann  man  bei  einem  kräftigen  Gebrauch  von 
Niirum  in  schleimigten  Dekokten  mit  etwas  TarU 
cincticusi  versetzt,  und  bei  zwischeng-eschobenen 
Gaben  von  Ralomel  mit  etwas  Opium  in  der  Reg'el 
di<3  Wiederholung  des  Aderlasses  entbehrlich  machen, 
was  wegen  der  Rücksicht,  die  der  kranke  Organis- 
mus immer  erfordert,  gewiss  nur  heilsam  ist ,  und 
die  Rekonvalescenz  ungemein  erleichtert.  Widn- 
mann  hat,  wie  er  sagt,  in  35  Jahren  nur  ein- 
mal vier  Aderlässe  in  der  Peripneumonie  nöthig 
g  efunden  -5  Schmidt  mann  bemerkt ,  dass  er  bei 
einer  angemessenen  innern  und  äusseren  Behandlung 
nur  selten  zur  dritten  und  vierten  Blutentziehung 
gelangt  sev,  und  ich  glaube,  man  wird  sie  nur  in 
seltenen  bösen  Fällen  nöthig  haben,  wenn  man  bei 
der  Pleurilis  und  bei  der  Peripne^imonie-  auf  den 
krampfhaften  Zustand  Rücksicht  nimmt,  den  die 
entzündliche  Reizung  der  Pleura  und  der  Lungen- 
Substanz  selbst  in  dem  Kapillargefässsjstem  der- 
selben xmd,  per  consefisum^  auch  in  den  weiterg^- 
mündeten  Blutgefässen  hervorbringt. 

Dass  ich  selbst  bei  bedeutenden  Fällen  von 
Pleuritis  und  Pneumonie  nur  erst  einmal  in  einer 
bald  zwölfjährigen  Praxis  zu  dreimaligem  Aderlass 
Labe  schreiten  müssen,  glaube  ich  besonders  dem 
Umstände  schuldig  zu  seyn,  dass  ich  bei  der  inner- 
lichen antiphlogistischen  Behandlung  nach  dem  er- 
sten ,     unentbehrlichen    und    meist    unersetzlichen 
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Aderlass,  g-leicli  auf  diesen  krampfhaften  Zustand 
des  Rapillarg'efasssysteins  Rücksicht  nehme,  und  zu 
der  f^oL  Nilri  gleich  etwas  Exiract.  Hijoscijami 
oder  auch  etwas  Tinct.  Thehaica  hinzusetze.  Nicht 
g-enug"  aber  kann  ich  gegen  die  Rückkehr  der  hef- 
tig'en  und  lebensgefährlichen  pleuritischen  mid  pe- 
ripneumonischen Symi^tome  den  Gebrauch  des  Ca" 
lomel  in  Verbindung  mit  Opium  empfehlen ,  das 
ich  gewöhnlich  sechs  bis  acht  Stunden  nach  dem 
Aderlass  ,  am  liebsten  gegen  Abend ,  zu  1  Gran 
mit  einem  halben  Gran  Opium  nehmen  und  nach 
Umsfändeu  wiederholen  lasse  *).  In  der  Regel  be- 
wirkt man  dadurch  eine  gelinde,  wohlthätigeTransspi- 
ration,  und  nichts  ist  geeigneter,  den  entzündlichen 
Brustbeschwerden  eine  günstige  Entscheidung  zu 
g-eben,  als  diese.  Selten  wird  man  bei  dieser  Be- 
'  Landlung*  eine  so  bedenkliche  Höhe  der  pleuritischen 
und  peripneumonischen  Sjmx^tome  wiederkehren 
sehen,  dass  man  den  dritten  Aderlass  nöthig  hätte; 
in  der  Regel  wird  man  kaum  des  zweiten  bedür- 
fen, besonders  wenn  man  zugleich  äusserlicli  zweck- 
mässig derivirt,  entweder  mit  krampfstillenden,  er- 
weichenden Einreibungen  und  Rataplasmen,  oder 
mit  hautreizenden  Senfjrflastern  und  spanischen  Flie- 
g-en.  —  Besonders  aber  hat  man  sich  vor  dem 
Missgriff  zu  hüten,  so  wie  die  schmerzhaften  Sym- 
ptome sich  im  mindesten  wieder  rühren,  und  so 
wie  der  Athem  wieder  ängstlicher  vmd  beklommen 
wird,  gleich  zur  Lanzette  zu  greifen,  und  in  jeder 
Fieberexacerbatiott   eine  neue  Indication  zum  Blut- 


*)  Auch  Schmidtmann  rühmt  die  Wirkung" 
des  Calomel  mit  Opium y  was  er  aber  stärfeer  reiord- 
net:  nämlich  Calomel  gr.  i]  und  Opium  gv,  ]  pro 
dosi. 

Simon  f  Vampirismus,  15 
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lassen  zu  erblicken.  Das  ist  der  uiigläckselig'e 
We^,  auf  welchem  man  zu  zehn  und  zwanzig 
Aderlässen  gelangt.  Was  Tom  Aderlass  wegen 
Plethora  gilt,  dass  je  öfter  man  ihn  wiederholt,  \mi 
deren  Symptome  zu  dämpfen ,  um  so  öfter  mau 
aufs  Neue  dazu  schreiten  muss;  dasselbe  gilt  von 
den  Symptomen  der  Entzündung.  Je  Öfter  man 
wegen  dieser^  ohne  die  dringendste  Indikation,  dazfi 
greift^  um  so  häufiger  kann  man  Anlass  finden, 
ihn  zu  wiederholen.  Nach  jedem  neuen  Blutver- 
lust wird  der  Körper  imd  besonders  das  leidende 
Organ  reizbarer  und  empfindlicher,  um  so  weniger 
kann  es  den  geringsten  Andrang  und  Keiz  des  Blu- 
tes vertragen  ,  um  so  schneller  kehren  daher  die 
schmerzhaften ,  entzündlichen  Symptome  wieder ; 
immer  häufiger  muss  der  blutsüehtige  Arzt  die 
Lanzette  anlegen,  um  momentane  Erleichterung  zu 
Srchafi'en,  bis  kein  Blut  und  keine  Reizung  mehr 
vorhanden  ist ,  und  der  Kranke  nicht  an  seiner 
Krankheit,,  sonderu  an  Blutlosigkeit  und  Eutkräf- 
tung,  an  vacultas  und  dehiUtaSy   stirbt. 

Es  ist  daher  kein  blosses,  leeres  Wortspiel^ 
wenn  ich  sage,  wer  nur  selten  und  ausnahms^^eise 
zum  dritten  und  vierten  Aderlass  gelangt,  wird  nie 
zum  neunten  gelangen;  denn  nur  der  achte 
macht  den  neunten  u.  s.^  w^.  nöthig..  Wer  schou 
hei  der  Indikation  zum  dritten  Aderlass  weise 
und  besonnen  zögert,  und  erst  alle  Umstände  wo! 
erwägt ,  die  dafür  und  dagegen  sprechen ,  —  der 
wird  so  leicht  den  vierten  Aderlass  nicht  nÖthig 
Labeur  Wer  aber  unbedenklich,  ohne  reckt  und 
gewissenhaft  erwogene  Indikation ,  wegen  eines 
einzelnen  ihm  missfälligen  Symptoms,  wegen  des 
vollen ,  harten  Pidses ,  wegen  der  Speckhaut  auf 
dem  fiüher  entzogenen  Blute,  in  24  Stunden  drei 
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Mal  Blut  entzielit,  gelangt  mit  der  g'rössten  Leicli- 
tigkeit  zum  sechsten  und  achten  Aderlass  in  den 
nächsten  48  Stunden,  und  immer,  lege  artisy  wegen 
dringender  Symptome, 

Was  ich  Yon  der  Wiederholung*  des  Aderlas- 
ses bei  Pleuritis  und  Peripneumonie  gesagt  habe^ 
gilt  noch  mehr  bei  Entzündungen  des  Hirns  und 
seiner  Häute,  bei  Entzündung^  ^er  Baucheingeweide, 
bei  gichtischen,  rheumatischen,  erysipela tosen  Ent- 
zündang^en  der  Gliedmassen,  deren  Symptome  zum 
Theil  schwankend  und  unsicher  sind,  und  deren 
Charakter  ausserdem  selten  so  rein  und  ungetrübt 
sthenisch  ist.  Wir  haben  uns  liier  eben  so  sehr 
vor  dem  Missbrauch  wiederholter  Aderlässe ,  als 
der  g^chockweise  auf  den  Unterleib  g-eworfenen  Blut- 
egel zu  hüten^  um  nicht  oft  den  Kranken  auseii>er 
vermeinten  Gefahr  in  eine  wirkliche  zu  stürzen, 
ihn ,  im  g-ünstigsten  Falle ,  auf  Monate  und  Jahre 
zu  schwächen,  und  aus  einem  kräftigen  Manne  ein 
hysterisch  reizbares  Weib  zu  machen.  Es  ist 
schwerlich  die  Aufgabe  des  Arztes  am  Kranken- 
bette^ zu  erforschen,  wie  viel  Blut  der  Mensch 
verlieren  kann  ohne  zu  sterben,  oder  wie  viel  Blut 
man  nach  dem  Beispiel  eines  Botall us,  W i  1  - 
1  i  s  i  u  s  ^  R  i  0 1  a  n ,  B  o  u  v  a  r  d  in  akuten  und  chro- 
nischen Krankheiten  lassen  kann,  sondern  wie  viel 
aufs  Höchste  zu  Linderung^  und  Heilung"  derselben 
erforderlich  ist. 

Kein  irgend  wirksames  und  heilkräfliges  Mittel 
muss^  ohne  wahre,  dring'ende  Indikation ,  oder,  tit 
aliqiiid  fecisse  videamiir  ^  angewendet  werden. 
Die  vielen  Widerspräche  und  zum  Theil  irrig:en  An- 
griffe in  Ansehung'  von  Notliwendig-keit  und  Nutzen 
dieser  und  jeuer  Heilmittel,  rühren  fast  nur  daher, 
dass  sie  häufig*  ohne  wahre  Indikation,  ohne  wahre 
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Notliwendig'keit  g'etrauclit  worden  sincl.  Durch  so 
g-edaiikeiiloseu  Missbrauch  sind  bisweilen  die  besten 
und  heilkräftigpsten  Mittel  in  Vergessenheit  und  Ver- 
ruf gekommen,  und  eben  dadurch  wird  ein  Mittel 
vom  andern  verdrangt,  und  unsere  Materia  medica 
ge^viunt  an  Umfange,  aber  nicht  an  innerm  Gehalt. 
Reich  an  Mitteln,  sind  wir  daher  oft  so  dürftig  arm 
an  Hülfe.  Auf  gut  Glück  wird  heute  Dies,  mor- 
gen Jenes  versucht;  heute  vergöttert,  morgen  ver- 
lacht. Allzuoft  leitet  und  gilt  am  Krankenbette 
nicht  der  innere,  erprobte  Werth  der  Mittel,  son- 
dern was  die  w^echselnde ,  launigte  Meinung  des 
i Tages  bringt,  was  4ie  Mode  begehrt,  was  irgend 
ein  Mann  des  Volks  anrühmt.  Darum  sind  wir  so 
reich  an  Erfahrungen,  so  arm,  so  bitter  arm  an 
Erfahrung! 
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